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DE  KUNSmTIGE  dNTLEMGING  DER  BAARIOEDER 


IN   EEN  GEVAL   VAN 
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TOORBEREID   DOOR   DEN   GOM-ELASTIEKEN   TAVFOJX, 


KEVBGESESLB   900B 


A.  DE  WAAL  MALEFIJT, 

Heel-  en  Vroedmeester  te  Haarlem. 


Onder  de  toevalIeD,  die  eenea  zóó  gewigtigen  invloed 
uitoefenen  op  het  natuurlijke  verloop  der  zwangerschap 
en  baring,  dat  ook  de  doelmatigste,  op  wetenschap  ge- 
gronde en  door  ervarene  handen  toegebragte  kunsthulp 
niet  altoos  in  staat  kan  worden  gerekend  het  gevaar,  dat 
en  moeder  en  kind  bedreigt,  af  te  wenden,  bekleedt  de 
inplanting  van  den  moederkoek  op  den  hals  der  baar- 
moeder eene  voorname  plaats. 

Het  lijdt  geen  twijfel  of  de  uitspraken  der  schrijvers, 
met  betrekking  tot  de  genoemde  anomalie,  hebben  bij 
menig  verloskundige  eene  angstige  bezorgdheid  doen  ont- 
staan; dewijl  de  hulpmiddelen,  in  de  handboeken  opge- 
geven ter  bestrijding  van  de  stoornissen  door  placenta 
praevia  teweeggebragt,  door  sommigen  mistrouwd  werden. 

Deze  hulpmiddelen  laten  zich  tot  twee  voorname 
terugbrengen,  namelijk  den  tampon  en  de  gewelddadige 
verwijding  van  den  moedermond  door  de  hand,  met  op- 
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volgende  losmaking  der  placenta,  keering  en  snelle  extrac- 
tie der  vrucht  (Accouchenient  forcé). 

Het  gezag  der  meeste  latere  schrijvers  en  vele  waar- 
nemingen pleiten  voor  de  waarde  van  den  tampon, 
welke  ontsluiting  zou  bewerken  en  daardoor  de  kunst- 
matige verlossing  gemakkelijker  maken.  Velen  daaren- 
tegen beschouwden  het  accouchement  forcé,  vroegtijdig 
ingesteld,  als  het  beste  redmiddel  uit  den  nood,  waarin 
de  geweldige  bloedvloeijing  de  vrouwen,  bij  wie  pla- 
centa praevia  bestaat,  zoo  vaak  brengt. 

De  keus  uit  de  twee  genoemde  middelen  werd  meestal 
door  het  individueel  karakter  der  verloskundigen  geleid. 
Vertrouwen  op  de  natuurkrachten  en  vrees  voor  de  in- 
grijpende werking  van  het  accouchement  forcé  deden 
temporiseren  of  den  tampon  verkiezen;  terwijl  zij,  die 
ïneer  geneigd  waren  tot  werkdadige  handeling,  den 
tampon  voor  tijdroovend  en  onnut  verklarende,  het 
accouchement  forcé  verriglten.  Werkelijk  waren  er  onder 
de  verloskundigen  enkelen,  die  de  stuiting  van  eene 
hevige  bloedvloeijing  door  linnen  lapjes,  pluksel  of  ieta 
dergelijks,  voor  onmogelijk  hielden.     Voor  nog  anderen  | 

was  de  tamponnering  der  scheede,  volgens  de  thans 
bekend  zijnde  wijzen,  eene  te  omslagtige  zaak,  en  som- 
migen vertrouwden  noch  het  een  noch  het  ander. 

Hoezeer  de  ondervinding  de  meening  wederspreekt 
van  hen,  die  het  accouchement  forcé  als  eene  daad  van 
ruw  geweld  veroordeelen  en  vreezen,  is  het  toch  niet 
ongerijmd  aan  te  nemen,  dat  hetzelve  welligt  den  dood 
heeft  gegeven  aan  menige  vrouw,  die  te  redden  zou 
zijn  geweest,  wanneer  een  gemakkelijk  aanwendbaar 
middel,  door  het  stuiten  der  bloedvloeijing,  aan  het 
organismus  den  tijd  had   gegeven  om   van  den  Bchok 


slechts  eenigermate  te  bekomen.  Van  den  anderen  kant 
is  het  te  geloo?en,  dat  snelle  en  gewelddadige  voleindi* 
ging  der  verlossing  vele  vrouwen  had  kunnen  behouden, 
die  te  gronde  zijn  gegaan  door  schroomvallig  temporis- 
seren  en  ondoelmatig  aanwenden  des  tampons. 

Openbaarmaking  van  getrouwelijk  waargenomene  ge- 
vallen van  inplanting  van  den  moederkoek  op  den  hals  der 
baarmoeder,  vooral  wanneer  daarbij  nieuwe  of  gewijzigde 
methoden  of  hulpmiddelen  in  toepassing  zijn  gebragt, 
schijnt  mij  toe  de  eenige  weg  te  zijn,  langs  welken  men 
tot  eene  meer  rationele  en  vooral  veiliger  behandelings- 
wijze van  placenta  praevia  kan  geraken.  Op  dezen  grond 
meen  ik  de  volgende  waarneming  van  placenta  praevia 
centralis,  waarbij  de  gom-elastieke  tampon,  tot  voorbe- 
reiding eener  gemakkelijke  keering  en  extractie  van  het 
foetus,  met  uitstekend  nut  is  aangewend,  ter  plaatsing 
in  dit  tijdschrift  te  mogen  inzenden. 

M.   G.  J oud   29  jaren,  echtgenoot  van  P.  d. 

J ,  den  23  Junij  1852  voor  het  laatst  gemenstrueerd 

hebbende,  zag  hare  tweede  bevalling  op  1  April  1853 
te  gemoet.  Hoewel  vroeger  altijd  gezond,  was  zij  van 
een  bleek  en  fletsch  uiterlijk.  Hare  eerste  zwanger- 
schap had  het  normale  einde  niet  bereikt.  Zonder 
«waarneembare  oorzaak  was  een  vroegtijdige  baring  in- 
getreden. Het  onvoldragen  kind  had  slechts  eenige 
'wekeu  geleefd. 

Het  begin  der  tweede  zwangerschap  was  door  niets 
bijzonders  gekenmerkt  geworden.  Den  15  Dec.  echter^ 
aandrang  tot  urinelozing  en  Dzwaarte  op  het  lijr*  ge- 
voelende, plaatste  de  vrouw  zich  op  den  pot,  waarin 
toen  eene  naar  hare  verzekering  aanzienlijke  hoeveel- 
heid bloeds  afvloeide.    De  bloedvloeijiug  hield  onmiddel- 
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lijk  op  en  de  volgende  dagen  gevoelde  zij  zich  wel. 
Den  14  Jan.  1853  de  vroeger  plaats  gehad  hebbende 
voorboden  op  nieuw  bespeurende  en  daardoor  van  eene 
aanslaande  bloedstorting  verwittigd,  haastte  zij  zich 
het  afvloeijende  bloed  in  den  pot  op  te  vangen.  Daar 
deze  keer  de  witte  porceleinen  pot  van  de  grootste  soort 
voor  meer  dan  de  helft  niet  bloed  werd  gevuld,  deed 
men  mij  roepen.  Bij  mijne  komst  had  de  bloedvloeijing 
opgehouden,  de  vrouw  was  zeer  ternedergeslagen,  haar  ge- 
laat was  bleek,  haar  pols  klein  en  snel.  Bij  het  inwendig 
onderzoek  vond  ik  de  scheede  nog  gedeeltelijk  met  ge- 
stold bloed  gevuld.  Het  collum  was  zelfs  met  twee 
vingers  niet  te  bereiken,  nog  veel  minder  het  ostium 
uteri.  Het  scheede-gewelf  was  bijzonder  dik  en  vast 
op  het  aanvoelen;  door  hetzelve  waren  geene  kindsdee- 
len  te  bespeuren;  het  bekken  was  goed  gevormd;  uit- 
wendig waren  de  bewegingen  des  kinds  waar  te  nemen. 
Ik  bepaalde  mij  met  aan  de  vrouw  rust,  benevens  eenen 
voedenden  leefregel,  aan  te  bevelen.  .    > 

In  het  vermoeden,  dat  plaatsing  van  den  moederkoek 
op  den  hals  der  baarmoeder  de  oorzaak  der  bloedvloeijing 
kon  zijn,  bragt  ik  bij  een  mijner  volgende  bezoeken 
twee  blaastampons  uit  gevulcaniseerde  caoutchouc  (pelote 
ètampbnnement),  zooals  zij  bij  Pohl  te  'sHage  te  ver- 
krijgen zijn,  mederen  liet  die  ten  huize  der  vrouw  ach- 
ter, met  aanbeveling  mij,  wanneer  er.  aanhoudende 
bloedstorting  mogt  ontstaan,  zonder  verwijl  te  doen 
roepen.  . 

De  bloedvloeijing  herhaalde  zich  20  en  25  Januarij,  ieder 
keer  in  de  vroeger  genoemde  hoeveelheid  en  altoos  na 
voorafgaan  derzelfde  voorboden.  Zij  hield  echter  on- 
middellijk op.    Tusschen  25  Jan.  en  5  Feb.  vertoonde 


de  bloedvloeijing  zich  verscheidene  malen,  doch  in  ge« 
ringere  mate  dan  vroeger. 

De  zwakke  constitutie  der  vrouw  begon  reeds  te 
lijden  door  het  telkens  terugkeerende  bloedverlies;  zij 
gevoelde  zich  mat,  hield  soms  gedurende  geheele  dagen 
het  bed  en  verliet  hare  .  kamer .  niet  meer.  Vooral 
in  dit  geval  achtte  ik  het  wenschelijk  tot  eene  juiste 
diagnose  te  geraken.  Den  reeds  zoo  zeer  verzwakten 
toestand  der  vrouw  in  aanmerking  nemende,  vroeg  ik 
mij  zelven  af,  of  temporiseren  niet  welligt  tot  een 
noodlottig  einde  zou  voeren, .  en  of  uit  dien  hoofde  geene 
aanwijzing  kon  zijn  tot  bet  verwekken  eener  vroegtij- 
dige baring.  Bij  een  herhaald  onderzoek  was  het  mij 
echter  onmogelijk  het  ostium  uteri  te  bereiken,  en  hoe- 
zeer de  bijzondere  dikte  van  het  scheede-gewelf  en  het 
niet  bespeuren  van  kindsdeelen  door  hetzelve,  gevoegd 
bij  de  telkens  terugkeerende  haemorrhagie,  alleen  waar- 
schijnlijkheid, maar  geene  zekerheid,  van  het  bestaan  van 
placenta  praevia  gaven,  achtte  ik  mij  toch  niet  gereg- 
tigd  den  loop  der  zaken  te  verstoren. 

Den  5  Feb.  jl..  *s  av.  ten  8  ure,  werd  ik  in  allerijl 
geroepen.  Eene  op  dezelfde  wijze  als  vroeger  ingetre- 
dene  haemorrhagie,  doch  in  veel  heviger  mate  dan  ooit 
te  voren,  gaf  er  aanleiding  toe.  Ik  vond  de  vrouw  te 
bed  liggen,  zij  was  zeer  bleek  en  koud.  De  pols  was 
bijkans  niet  voelbaar,  klein  én  snel.  Zij  geeuwde  gedu- 
rig, klaagde  over  oorsuizingen  en  had  neiging  tot  bra- 
ken. Dezelfde  groote  waterpot,  waarin  vroeger  het  bloed 
was  opgevangen,  bevatte  ook  thans  het  uitgestorte  bloed, 
en  was  voor  3/4  gevuld.  De  scheede  was  nog  bloedig. 
Het  ostium  uteri  stond  hoog  naar  achteren  en  links, 
doch  was  met  veel  moeite  te  bereiken.    Het  coUum  was. 


nagenoeg  Yerstreken;  de  randen  van  het  ostium  waren 
dik  en  hard;  er  was  ontsluiting,  die  even  den  vinger-» 
top  toeliet;  door  dezelve  was  de  placenta  duidelijk  te 
voelen.  Ik  liet  de  vrouw  eene  horizontale  ligging  aan- 
nemen, bragt  onmiddellijk  een'  blaastampon  in  de  scheede 
en  blies  denzelven  zoo  sterk  mogelijk  op.  De  buiten 
de  geslachtsdeelen  hangende  steel  werd  digtgebonden. 
Ik  schreef  voor  aq.  cinnam.  c.  liq.  anod.  H.,  om  van 
tijd  tot  tijd  te  gebruiken,  en  deed  de  vrouw  ruiken  aan 
op  een^  doek  gegoten  aether  aceticus.  Uitwendig  noch 
inwendig  liet  zich  de  plaatsing  van  het  kind  bepalen. 
De  hartslag  was  flaauw  en  ongeregeld  te  hooren  in  het 
midden  tusschen  den  navel  en  de  schaambeensvereeni- 
ging.  Het  bruit  de  soufflé  kon  ik  niet  vinden.  De  baring 
had  een*  aanvang  genomen,  blijkens  de  ligte  zamen- 
trekkingen  der  baarmoeder,  welke  echter  door  de  vrouw 
niet  bespeurd  werden.  De  bloedvloeijing  had  opge* 
houden. 

In  vier  vroeger  door  mij  waargenomene  gevallen  van 
onvolkomene  zoowel  als  volkomene  inplanting  van  d^en 
moederkoek  op  den  hab  der  baarmoeder,  had  ik  de  verlos- 
sing gelukkig  ten  einde  gebragt  door  het  bijtijds  ver- 
rigtte  accouchement  fbrcé  en  zulks  met  behoud  der  moe- 
der in  alle  gevallen  en  eens  met  behoud  des  kinds.  De 
Troeger  in  zwang  zijnde  wijzen  van  tamponnering  durfde 
ik  niet  vertrouwen  en  had  daarom  eene  snelle  en 
gewaagde  voleindiging  der  verlossing  gekozen;  geene 
dezer  vrouwen  had  zich  echter  in  eenen  zoo  uitgeput- 
ten  toestand  bevonden  als  de  vrouw,  welke  het  onder«- 
werp  der  tegenwoordige  waarneming  uitmaakt;  het  kwam 
mij  voor^  dat  zelfs  een  betrekkelijk  gering  bloedverlies, 
wanneer  dit  ontstaan  mogt,  eene  noodlottige  uitwerking 


zou  hebben.  Het  accoucbement  forcé,  onder  de  be^ 
staande  omstandigheden  ingesteld,  zou  de  vrouw  waarr 
schijnlijk  dooden.  Daarom  besloot  ik,  wanneer  de  bloed* 
^liet  zich  niet  herhaalde,  de  werking  der  weeën  af  te 
wachten  en  eerst  bij  genoegzame  ontsluiting  de  ver^ 
lossing  door  de  keering  te  voleindigen. 

De  weeën  werden  niet  veel  heviger.  Uitwendig  vloeide 
zelfs  geen  druppel  bloed  af.  De  toestand  der  vrouw 
verbeterde  inmiddels  eenigzins.  Zy  bleef  wel  bleek  en 
koud,  doch  de  misselykheid  was  geweken  en  de  pols 
was  beter  te  voelen.  Ten  10  ure  gaf  ik  de  vrouw  3 
giften  pulv.  secalis  cornuti,  van  I9  gr.  elke,  om  detiea 
minuten  te  nemen.  Hierop  ontstonden  weldra  goede 
weeën*  die .  der  barende  luide  klagteo  afpersten.  Bij 
iedere  wee  werd  de  bilnaad  door  den  druk  des  tampons 
gespannen.  De  uitwendige  geslachtsdeelen  werden 
door  afvloeijend  slijm  vochtig,  doch  van  uitwendige 
blojedvloeijing  was  geen  schijn.  Ten  half  12  ure  had 
-de  huidwarmte  zich  nagenoeg  hersteld.  Ik  nam  den 
tampon  weg,  na  er  de  ingeblazen  lucht  te  hebben 
doen  uitstroomen.  Het  ostium  uteri  was  ontsloten,  ter 
wijdte  van  ongeveer  4  i  5  centimeters,  met  dunne, 
slappe  randen,  en  was  opgevuld  door  eenen  vasten 
bloedklonter. 

Vroegere  ervaring  had  my  doen  zien,  hoe  eene  spoe* 
<lige  voleindiging  der  verlossing  een  einde  aan  het  gevaar 
gemaakt  en  de  vrouwen  gered  had.  Uit  dien  hoofde 
durfde  ik  ook  thans  niet  op  mij  nemen,  ingrijpende 
hulp  langer  uit  te  siellen,  daarenboven  was  het  te  voor* 
zien,  dat  de  operatie  hier  eenvoudig  zou  afloopen«  De 
vrouw  dus  dwars  op  het  bed  hebbende  doen  plaatsen, 
maakte  ik  met  de  regterhand  de  placenta  van  hare  aan- 
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hechting  los,  drong  in  de  holte  van  het  ei,  vond  spoe« 
dig  een  voetje  en  volbragt  snel  de  keering  en  extractie 
ran  het  foetus.  Onmiddellijk  daarna  nam  ik  de  pla« 
centa  weg.  Nog  nimmer  had  ik  de  operatie  met  zoo 
weinig  moeite  verrigt.  De  bloedvloeijing  was  gering 
geweest  en  hield  na  de  wegneming  der  placenta  op,  om 
niet  terug  te  keeren.  De  vrouw  had  de  verlossing  goed 
doorgestaan;  het  foetus  was  klein  en  blijkbaar  onvol- 
dragen, het  leefde  echter,  deed  eenige  ademhalingen, 
schreide  zachtkens,  doch  bezweek  na  een  uur. 

Het  kraambed  verliep  eenvoudig.  De  vrouw  behoudt 
nog  (28  Feb.)  in  weerwil  eener  voedende  dieet,  verschijn- 
selen van  anaemie  (gevoel  van  algemeene  zwakte,  bleek 
gelaat,  kloppende  hoofdpijnen,  ledigen,  kleinen  pols,  enz.). 

Den  gunstigen  afloop  van  dit  geval  meen  ik  te  mo- 
gen toeschrijven  aan  het  gebruik  van  den  blaastampon. 
Aangezien  de  tot  dus  verre  in  zwang  geweest  zijnde 
wijzen  van  opvulling  der  scheede  mij  altoos  zoo  omslag- 
tig,  moeijelijk  en  toch  zoo  gebrekkig  waren  voorgeko- 
men, dat  ik  dezelve  nimmer  aan  eene  proefneming  had 
durven  onderwerpen,  en  het  accouchement  forcé  bij  pla- 
centa praevia  mij  vroeger  zulke  goede  diensten  had  be- 
wezen, is  het  niet  te  betwijfelen,  dat  ik  het  ook  thans, 
d'emblée,  zou  hebben  ondernomen.  Ik  zou  het  hebben 
gewaagd  in  weerwil  van  den  üitgeputten  toestand  der 
vrouw  en  het  vooruitzigt,  dat  het  met  een  eigenlijk  ge- 
zegd accouchement  forcé  noodwendig  gepaard  gaande 
bloedverlies  de  vrouw  welligt  zou  dooden,  zou  mij 
gewis  niet  teruggehouden  hebben.  Een  middel  van 
twijfelachtige  uitwerking  is  beter  dan  geen.  Wie  zal 
beslissen  hoe  de  uitkomst  geweest  zou  zijn? 

Ik  verblijd  mij  in  den  gom-elastieken  tampon  een  mid- 
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del  te  bezitten,  dat  zich,  althans  in  het  beschrevene  geval, 
zoo  nuttig  heeft  betoond  door  den  bloedvh'et  te  stuiten, 
der  vrouw  eenige  uren  tijds  te  doen  binnen  en  het 
mogelijk  te  maken  eene  vaak  moeijelijke  door  eene  ligt 
uitvoerbare  operatie  te  vervangen. 

Overtuigd  als  ik  ben,  dat  eene  enkele  waarneming 
niet  kan  beslissen  over  de  bruikbaarheid  van  een  werk- 
tuig, zal  ik  den  gom-elastieken  tampon  niet  prijzen  als 
een  onfeilbaar  middel  om  bloedvloeijingen,  door  placenta 
praevia  veroorzaakt,  te  keeren;  maar  deszelfs  gemakke- 
lijke aanwendbaarheid,  waartoe  het  medeweten  der 
vrouw  bijkans  niet  noodig  is,  zal  mij  toch  aanmoedigen 
om  in  later  voorkomende  gevallen  van  placenta  prae?ia, 
zelfs  dan,  wanneer  eenig  bloedverlies  niet  angstvallig 
behoeft  vermeden  te  worden,  ie  beproeven  in  hoeverre 
dezelve  de  kunstmatige  voleindiging  der  verlossing  door 
de  keering  kan  gemakkelijk  maken. 

Dat.de  gom-elastieke  tampon  in  twee  en  drie  gevallen 
van  placentia  praevia  met  groot  voordeel  is  gebruikt,  be- 
wijst het  mij  voor  korten  tijd  in  handen  gekomen 
opstel  van  Baauk,  in  het  Zeitschrift  der  Aerzte.zu  Wien, 
1852,  waarvan  in  de  3*  afl.  van  dit  Tijdschrift,  jaargang 
1852,  een  uittreksel  is  gegeven.  De  door  Ba^uir  uitge- 
dachte en  beschrevene  colpeurynter  is  echter,  naar  mijn 
inzien,  niets  anders,  dan  een  meer  zamengestelde,  doch 
daarom  ondoelmatiger,  blaastampon,  die  met  water  in 
plaats  van  met  lucht  wordt  uitgezet. 


NOC!  IETS  OYER  PLACENTA  fRAEVIA 


A.  KAPPELHOFF,  C.  Bzoos, 

Chirurgijn  ea  Vroedmeester  te  Amslerdara. 


))Wij  moeten  niet  Tergeten,  dat  wij  opbouwen  moe^ 
ten,  daar,  waar  eigenlijk  nog  niets  bestaat;  opbouwen 
door  trouwe  waarneming,  niet  van  gissingen  tot  hypo- 
thesen  en    proeven  overgaan,    maar    eerst  onderzoeken 

wat    anderen     gezegd   of   geleerd    hebben Wij 

moeten  steenen  aandragen  voor  den  tempel,  want  de 
bouwmeester,  die  komen  zal,  moet  bruikbare  stoffen 
vinden. . . .  Laat  ieder  tot  dien  bouw  medewerken  naar 
zijne  krachten,*'  zeide  een  der  Redacteuren  ran  dit 
Verloskundig  Tijdschrift,  Da.  H.  J.  Brokrs,  in  het 
Toorberigt  van  het  tweede  deel,  in  1847  in  het  licht 
TCrschenen,  onder  den  titel:  Tijdschrift  naar  Neder^ 
landscht  Gynaecologie  en  Paediairiek,  bl.  VII.  En 
waarlijk  wij  moeten  ons  met  zijn  gevoelen  vereeni- 
gen; want  wij  hebben  nog  geene  wetenschap,  dat  is: 
wij  weten  nog  niet  wat  wij  moeten  weten,  om  te  kun- 
nen zeggen :  de  verloskundige  wetenschap  is  ons.  Het 
eigenlijk  verloskundig  weten  toch  is  nog  vrij  aanmerkelijk 
verdeeld;  de  één  gaat  dezen,   de  andere  dien  weg»  en 
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beiden  meenen»  beiden  zeggen,  han  doel  ie  zijn  gena- 
derd, bun  doel  te  bebben  bereikt.  Ik  wil  mij  ecbter 
hierover  thans  in  geene  beschouwing  begeven,  maar 
slechts  als  onderdeel  van  het  groote  geheel  doen  op- 
merken, dat  de  denkwijzen  over  de  behandeling  bij 
placenta  praevia  nog  zeer  verschillend  zijn,  en  dat  er 
nog  vele  waarnemingen  noodig  schijnen  te  wezen,  om  tot 
eeaheid  te  geraken.  Veel,  van  wat  wij  opgeteekend 
vinden,  bruist  zoozeer  tegen  elkander  aan,  dat  het 
voor  den  eerstbeginnende  moeijelijk  ralt  zonder  eigene 
ervaring  eene  keuze  te  doen.  Voorlichting  door  waar* 
nemingen  is  hier  dus  hoogst  noodzakelijk» 

Dit  tydschrift  heeft  dan  ook  reeds  veel  omtrent  dit 
puDt  opgenomen  en  behandeld,  getuigen  de  mededee- 
lingen  van  de  Heeren  yah  Hbnqel  1),  Pixteesb  2),  Lamie  3), 
TSüf  HovTB  DS  Lange  4),  Sprutt  5),  en  mij  zelven  6); 
en  de,  in  de  analecta  uit  buitenlandsche  tijdschriften, 
medegedeelde  uittreksels  der  waarnemingen  van  Néla- 
TOET  7),  SKUFEaT  8),  voR  SiEBOLD  9);  tc  vcel  toch,  om 
niet  te  blijven  volhouden  met  het  opzamelen  van  waar- 
nemingen hiertoe  betrekkelijk,  ten  einde  eenmaal  zoo 
mogelijk  den  grond  te  helpen  leggen  tot  een  goed  ge« 
bouw;  en  hierop  voortgaande  bied  ik  andermaal  den 
lezers  van  dit  tijdschrift  eene  waarneming  aan,  over 
mijne  behandeling  bij  placenta  praevia^  welke,  hoezeer 
niet  veel  verschillende  van  eene  *  vroegere  door  mij 
medegedeelde,    toch    naar    mijne    zienswijze    der    rer- 


i)  2.  Jaarg.  b1.  173;  id.  bl.  175;  5.  jaarg.  bl.  428;  5.  ]aarg.  bl.  302. 
2)  5.  jaarg.  bl.  80;  3)  4.  jaarg.  bl.  87;  4)  4.  jaarg.  bl.  142.  5)  4. 
jaarg»  bl.  234.  6)  5.  jaarg,  bl.  42;  ld.  bl.  49.  7)  4.  jaarg.  bl.  807. 
8)  5.  jaarg.  bladz.  427.  9)  5.  jaarg.  bl.  434. 
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melding  wel  li^aardig  was,  daar  zij  de  bevestiging 
van  vele  waarnemers  inhoudt,  dat  de  tampon^  ^if^^g 
en  goed  aangelegd^  veel  zoo  niet  alles  tot  het  geluk-* 
kig  afloopen  der  verlossing  bijdraagt.  Ik  kan  echter 
niet  ontveinzen,  dat  er  gevallen  voorkomen,  waarin  de 
tampon  niet  is  aangewezen,  zoo  als  zulks  het  geval 
was  in  de  waarneming  door  mij  vermeld  5.  jaarg.  bh 
49,  alsmede  dat  hij  slechts  tijdelijk  kan  en  mag 
dienen,  zooals  in  het  medegedeelde  geval  door  Dr.  va.n 
Hengel,  5.  jaargang  hl.  302 ;  ja  dat  er  somwijlen  gevallen 
kunnen  voorkomen,  waar  temporiseren  niet  alleen  scha- 
delijk maar  onverantwoordelijk  zoude  zijn,  en  men  dade« 
lijk  tot  eene  kunstmatige  eindiging  moet  overgaan.  Om 
hiertoe  slechts  een  voorbeeld  aan  te  halen  :  wanneer,  bij  het 
eerste  onderzoek,  de  ligging  van  het  kind  zoodanig  blijkt 
te  zijn,  dat  eene  kunstbewerking  vroeg  of  laat  ter  verbete- 
ring dier  ligging  te  pas  moet  komen  (welk  vroegtijdig 
onderkennen  echter  alleen  bij  placenta  praevia  lateralis 
het  geval  kan  zijn),  en  hierbij  de  baarmoeder  genoeg  tot 
dusdanig  eene  kuur  is  voorbereid;  wanneer  de  overtuiging 
bestaat  dat  het  kind  leeft,  en  er  overigens  geene  tegen- 
aanwijzigen  voorhanden  zijn,  is  dit  voorzeker  een  geval, 
waarin  het  onmiddellijk  termineren  der  verlossing  is  aange* 
wezen;  doch  dergelijke  gevallen  zullen  minder  voorkomen 
dan  die,  waar  de  tampon  dienst  kan  doen.  Maar  ter 
zake:  den  22  Augustus  1852  werd  mijne  verlos- 
kundige hulp  ingeroepen  door  de  vroedvrouw  Jansbk, 
bij  Mejufvrouw  S.,  welke,  aan  het  einde  harer  vierde 
zwangerschap  gekomen  zijnde,  nu  door  eene  hevige 
bloedvloeijing  was  overvallen.  Bij  drie  vorige  verlossin- 
gen was  niets  bijzonders  waargenomen.  Het  was  eene 
vrouw  van  circa  zes  ea  dertig  jaren,  zwak  en  lympha** 
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tischi  sedert  eenige  jaren  des  winters  aan  asthma  lijdende» 
doch  overigens  doorgaande  gezond.  Gedurende  deze 
vierde  zwangerschap  werd  zij,  meer  dan  gewoonlijk  het 
geval  was  geweest,  in  de  drie  laatste  maanden  nu  en 
dan  met  periodieke  pijnen  in  den  onderbuik  gekweld, 
welke  echter  spoedig  door  het  gebruik  van  eenige  kop- 
jes lindenbloesem-thee  nalieten.  Later  hoorde  ik  nog, 
dat  zij  reeds  eenige  weken  nu  en  dan  een  weinig  bloed 
uit  de  vagina  had  ontlast,  maar  zich  daarover,  daar  zij 
zich  overigens  wel  gevoelde,  niet  verontrust  had. 

Bij  mijne  komst,  des  morgens  ongeveer  ten  tien 
uur,  vernam  ik,  dat  zich  in  den  morgenstond  bloeddrup- 
pels hadden  vertoond,  welke  vloeijing  echter  ten  negen 
uur  in  eene  bloedstorting  overging,  zoodat  men  de  vroed- 
vrouw had  doen  komen,  ten  einde  Ie  weten,  wat  hier- 
tegen te  doen  was,  doch  deze  gevaar  vreezende  had  mijnen 
bijstand  ingeroepen.  De  vloeijing  was  op  dat  oogen- 
blik  dan  ook  zoo  hevig,  dat  de  vrouw  van  de  eene 
flaauwte  in  de  andere  verviel,  en  naauwelijks  zoo  lang 
bij  baar  bewustzijn  was,  dat  zij  eenig  drinken  kon  tot  zich 
nemen.  Hare  pols  was  klein  en  zwak,  hare  ademhaling 
met  tusschenpoozen  en  benaauwd.  Greene  weeën  waren 
door  de  vroedvrouw  opgemerkt,  en  werden  door  mij  nu 
ook  niet  waargenomen. 

Bij  bet  inwendig  onderzoek  vond  ik,  na  het  coagulum 
verwijderd  te  hebben,  ten  einde  toegang  tot  den  baarmoe- 
dermond  te  verkrijgen,  het  uitwendig  ostium  ter  grootte 
van  een'  kwart  gulden  geopend,  den  hals  nog  niet  ge- 
heel verstreken,  het  bloed  vrij  sterk  uitvloeijende.  De 
vinger  in  het  ostium  gebragt,  stuitte  op  een  oneffen,  bol, 
sponsachtig,  week  ligchaam,  hetwelk  gemakkelijk  als  de 
placenta  te  herkennen  was^   en  zoodanig  op  het  ostium 
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internuni  geplaatst,  dat  ik  zelfs  daar,  waar  de  moeder- 
koek  reeds  eenigzias  had  losgelaten,  zijnen  rand  niet 
konde  bereiken,  zoodat  er  geen  voorliggend  deel  door 
het  ostium  te  onderkennen  viel,  evenmin  als  door  de 
wanden  van  den  uterus.  Hier  had  dus  placenta  praevia 
eeniralié  plaats.  Ook  het  uitwendig  onderzoek  helderde 
omtrent  de  ligging  des  kinds  niets  op;  wel  waren  de 
bewegingen  van  hetzelve  in  de  regter  boven-buikstreek 
duidelijk  waar  te  nemen,  doch  door  groote  uitzetting 
der  baarmoeder  was  geen  hartslag  te  hooren,  noch 
hoofd  of  voeten  te  onderscheiden. 

Daar  hier  geen  tijd  te  verzuimen  was,  om  aan  de 
indicatio  vitalis  te  voldoen,  namelijk  de  bloeding  te  doen 
bedaren,  besloot  ik  mijne  gewone  wijze  van  handelen 
bij  placenta  praevia  te  volgen,  dat  is,  de  scheede  tot 
aan  den  baarmoedermond  te  tamponeren,  ten  einde 
later,  nadat  de  vrouw  zich  had  hersteld,  naar  omstan- 
digheden te  handelen,  wijl  thans  aan  eene  voleindiging 
der  verlossing  door  eene  ingrijpende  handelwijze  niet  te 
denken  viel.  Actief  te  handelen  toch  was  hier  niet  aan- 
gewezen, primo,  omdat  de  baarmoedermond  zich  nog 
niet  ver  genoeg  geopend  had,  om  de  eene  of  andere  kunst- 
bewerking goed  doenlijk  te  maken;  en  secundo,  omdat 
de  vrouw  door  het  geledene  bloedverlies  reeds  te  veel  ver- 
zwakt was,  om  aan  meerder  bloedverlies,  het  gevolg  eener 
gewelddadige  kuur,  te  mogen  worden  blootgesteld.  De 
bloeding  te  stillen,  de  vrouw  krachten  te  doen  vergaren 
en  af  te  wachten  wat  volgen  zoude,  ziedaar  hetgeen  thans 
yereischtwerd.  Ik  tamponneerde  te  dien  einde  op  de  wijze 
door  mij  reeds  vroeger  beschreven,  en  vulde,  na  vooraf 
het  coagulum  zooveel  mogelijk  verwijderd  te  hebben, 
de  scheede  alzoo  op,  dat  de  bloeding  geheel  naliet  en 
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zich  geen  enkele  druppel  meer  vertoonde  1).  Gedarendö 
deze  geheele  bewerking  verkeerde  de  vrouw  in  staat  van 
flaauwte,  waaruit  zij  echter  spoedig  door  de  aanwending 
van  opwekkende  middelen  terugkeerde.  Ook  nu  ver- 
toonde zich  geen  de  minste  doorzijpeh'ng  van  bloed» 
weshalve  ik  den  tampon  door  een  verband  bevestigde, 
de  vrouw  in  eene  horizontale  ligging  plaatste,  met 
het  bekken  een  weinig  verheven,  en  haar^  wijl  zij 
zeer  dorstig  was,  koude  zoete  melk  te  drinken  gaf,  en 
als  pharmaceutisch  middel,  eene  mixtuur  met  aether 
aceticus  en  laudanum  liquidum  toediende,  hetwelk  ia 
den  beginne  om  het  kwartier,  en  later  om  het  half  uur, 
werd  gebruikt. 

Ruim  twee  uur  na  de  aanwending  van  den  tampon, 
dus  ruim  ten  twaalf  uur,  viel  de  vrouw  in  een'  gerusten 
slaap,  zoodat  ik  mij  eenigon  tijd  dorst  te   verwijderen, 


i)  Voor  hen,  die  den  vijfden  Jaargaog  niet  bezitten,  wil  ik  met  bekor- 
ting overschrijven,  wat  aldaar  op  bladz.  45  en  ver?.,  omtrent  de  wijze 
van  tamponnering  door  mij  gevolgd,  wordt  vermeld.  »Na  vooraf  den 
endeldarm  en  de  blaas  te  hebben  doen  ledigen,  ga  ik  op  de  volgende 
wijze  te  werk.  Ik  neem  een'  zijden  doek  (bij  voorkeur  gebruik  ik 
een'  zijden,  omdat  deze,  zoo  als  mij  ten  minste  voorgekomen  is,  de  va« 
gina  minder  irriteert  dan  linnen,  minder  bloed  opneemt,  en  dus  spoe* 
diger  het  nog  uit  te  storten  bloed  doet  coaguleren),  breng  dezen  op  geleide 
mijner  hand  in  de  vagina  tot  aan  het  oslium  uteri,  sla  dan  de  vier  pun- 
ten naar  builen  om,  zoodat  ik  vrijen  toegang  heb  tot  den  blinden  zak 
in  de  vagina,  welke  gemakkelijk  geheel  is  op  te  vullen,  hetgeen  op- 
volgenderwijze  geschiedt  met  platte  koeken,  uit  het  zoogenaamde  Haarlem- 
merplQksel  bereid  en  met  azijn  en  water  bevochtigd.  Nadat  roet  deze  pluk- 
selkoeken  de  vagina  zorgvuldig  is  gevuld,  bind  ik  de  vier  punten  van 
den  doek  met  een  bandje  tusscben  de  labia  te  zamen,  zoodat  geen  pluk- 
üelkoek  kan  worden  uitgedreven,  en  de  tampon  niet  in  omrang  kan 
venblnderen,  of  zijne  plaats  verlaten,  eni.,  enz.'* 


16 

de  vroedvrouw  den  last  achler  latende,  dat  zoo  er  weeën 
kwamen  of  zoo  er  zich  eenig  bloed  vertoonde,  zij  mij  dade- 
lijk zou  doen  roepen.  Om  vier  uur  des  namiddags  de  vrouw 
weder  bezoekende  vernam  ik,  dat  zij  ruim  een  half  uur 
gerust  had  geslapen,  zich  bij  haar  ontwaken  zeer  verkwikt 
gevoelende,  en  door  den  dorst  aangedreven,  ruim  een'  hal* 
ven  kan  koude  zoete  melk  had  genuttigd,  hetgeen  haar 
zeer  had  versterkt;  doch  dat  zy  nog  volstrekt  geene 
weeën  ontwaarde,  en  alleen  eenigen  binder  gevoelde  van 
de  spanning  en  drukking,  die  de  tampon  tegen  het  scheede- 
gewelf veroorzaakte;  hij  bevond  zich  echter  nog  op  zijne 
plaats  en  liet  geen  druppel  bloed  door.  De  urine  was, 
hoewel  met  eenige  moeite,  eenmaal  ruim  geloosd.  De 
vrouw  zeide:  )>dat  zij  alle  reden  had,  zich  over  haren  zoo- 
zeer verbeterden  toestand  te  verheugen,  en  hoopte  slechts, 
dat  het  uur  harer  bevalling  nog  eenigen  tijd  mogt  uit- 
blijven, opdat  hare  krachten  zich  meerder  konde  herstel- 
len, daar  zij  dikwerf  over  het  gevaar  bij  zoodanige  ver- 
lossing met  bloedverlies  had  hooren  spreken."  Ik  voor 
mij  vond  haren  toestand  altijd  nog  zeer  bedenkelijk;  de 
polsira^  en  bleef  kleinen  jzwak;  hare  lippen  bleven  wit 
en  het  geheele  uiterlijke  der  vrouw  toonde  het  geledene 
bloedverlies  aan,  zoodat  ik  gaarne  met  baren  wenscb  in- 
stemde, dat  de  verlossing  nog  eenige  uren  zou  uitblijven; 
want  hoezeer  ook  vele  kunstbroeders  aan  de  geweldda- 
dige verlossing  de  voorkeur  geven,  en  ik  zelf  ook  tem- 
poriseren, dédr  waar  handelen  is  aangewezen,  niet  anders 
kan  doen  dan  afkeuren,  zoo  moet  ik  blijven  bekennen, 
dat  in  ge?allen  als  deze  het  tijd  winnen  veel  kan  afdoen, 
te  meer  zoo  men  op  den  geplaatsten  tampon  staat  kan 
maken,  zoo  als  ook  hier  weder  bet  geval  bleek  te  zijn. 
Hij  toch  stuitte  de  bloeding  en  arbeid  was  nog  niet  daar. 


Eene  iogrijpende,  ja  zeer  ingrijpende  kuur  zonde  noodig; 
zijn,  om  de  verlossing  bij  eene  ontsluiting  van  een*  kwart 
gulden  te  termineren»  en  zulks  bij  een  zwak  bloedeloos 
individu.  De  tampon  was  dus  hier  mijn  steuo,  mijne 
kracht  durf  ik  wei  zeggen,  wijl  ik  aan  hem  mijne  geluk- 
kige uitkomsten  bij  placenta  praevia  meestal  te  danken  had. 

Maar  zoowel  de  barende  als  ik  werden  in  die  hoop 
teleurgesteld,  want  des  avonds  om  acht  uur  kwam  men 
mij  berigten,  dat  zich  pijnen  deden  gevoelen.  Bij  mijn 
bezoek  vond  ik  de  vrouw  wel  pijnlijk,  doch  schenen 
mij  de  vlagen  nog  niet  krachtig  genoeg  toe  om  het  weg- 
nemen van  den  tampon  noodzakelijk  te  maken,  te  meer 
daar  de  vrouw  zelve  nog  geene  behoefte  gevoelde  om  de 
weeën  te  verwerken,  en  de  tampon  geene  blijken  van 
aanpersing  vertoonde. 

De  arbeid  was  echter  ingetreden,  en  had  de  tampon  aan 
de  eerste  indicatie  voldaan,  om  namelijk  het  bloed- 
verlies tegen  te  gaan,  aan  de  tweede,  om  als  weeën- 
op wekkend  middel  te  dienen,  voldeed  hij  thans;  zoodat 
ik  gerust  den  verderen  voortgang  meende  te  moeten  en 
te  kunnen  afwachten,  en  waarlijk,  van  oogenblik  tot 
oogenblik  werden  de  weeën  krachtiger,  zonder  eenige 
medicinale  hulp,  en  ten  half  tien  uur  waren  zij  zoo 
sterk  werkend,  dat  de  tampon  onder  eene  zeer  hevige 
wee  voor  een  klein  gedeelte  werd  uitgedreven,  zoodat 
ik,  na  alvorens  al  het  benoodigde  tot  eene  forcipale  ver- 
lossing bij  de  hand  gelegd  en  alles  in  orde  gebragt  te 
hebben,  wat  bij  een  schijndood  geboren  kind  vereischt 
kan  worden,  besloot  den  tampon  langzamerhand,  naar 
gelang  der  aanpersing,  door  wegneming  der  plukselkoe- 
ken  in  grootte  te  doen  verminderen,  om  na  zijne  ge- 
heele  wegneming  volgens  bevinding  van  zaken  te  han« 

VI.  2 
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delen.  Ten  einde  de  vrouw  later  niet  door  t^  groote  ba- 
nregingen,  zoo  die  benoodigd  waren,  te  veraioeiifn, 
plaatste  ik  haar  vooraf  op  bet  dwarsbed»  opdat  ikf 
indien  de  keering  op  de  voeten  aangewezen  werd,  naar 
vereischte  de  regter-  of  linkerhand  zoude  kunnen 
inbrengen,  of  zoo  noodïg  dadelijk  de  forceps  aanwen*- 
den  1).  Besparing  van  bloed  bleef  in  het  belang  der 
vrouw  een  boofdverdischte.  *  Was  de  tampon  verwij- 
derd, dan  kon  werkdadige  hulp  onverwijld  noodig  z\|n; 
op  bet  mogeiyke  moest  dus  gerekend  worden.  De 
weeën  klommen  intusschen  in  kracht  en  duur,  en  naari- 
mate  de  tampon  aanperste,  nam  ik  eenen  of  meerdere 
der  plukselkoeken  weg.  Om  circa  tien  uur  was  de 
tampon  gdieel  verwijderd  en  leverde  het  onderzoek  het 
Tolgende  op :  de  baarmoedermond  ruim  verwijd,  de 
placenta  voor  een  groot  gedekte  ingezakt,  maar  door 
de  strak  gespannen  vliezen  geen  voorliggeckd  deel  te  on* 
derkennen;  geene  bloeding^  Welke  handelwijze  thans  te 
volgen  was,  viel  wel  niet  te  betwijfelen.  Ik  bragt  de  reg* 
terhand  2)  onmiddellijk  door  den  baarmoedermond,  brak 
de  vliezen  en  vond  het  kind  in  eene  dwarse,  of  juister 
gezegd  scheeve  ligging»  daar  het  boofd-^uiteinde  lager 
dan  de  biUea  stond;  er  was  bier  eeoe  eerste'  sa^ri  dmt 
eerste  sehouderltggingf  zijnde  de  voorvlakte  van  het 
kind  links  naar  achteren  gerigt,  terwijl  de  bilkn  boTen 
de  regter  heilig-darmbeensvereeniging  geplaatst  waren, 
liggende  de  regterschouder  boven  den  ingang  van  het 


1)  Ter  loops  zij  hier  aangemerkt,  dat  ik  in  gewone  gevallQo  van  kee* 
ring  de  yronw  doorgaans  op  de  zijde  doe  liggen. 

2}  De  ligging  des  kinds  onbekend  zijnde,  was  het  onversciiillfg  welke 
hand  werd  ingebragt;  in  die  geTallen  maak  ik  geDmHc  van  de  regier. 
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bekken.  Zeer  spoedig  varen  beide  beenen  gerat  en  was 
het  kind  volgens  de  regelen  der  kunst  gekeerd»  doch 
thans  deed  zich  eene  zwarigheid  op.  Bij  het  terug- 
trekken der  opererende  hand  Tolgde  de  moederkoek 
tetens,  zoodat  toen  de  beenen  buiten  de  genitaliën  te 
Toorscbijn  kwamen,  de  placenta  vrij  in  de  scheede  lag 
en  TOOT  een  gedeelte  reeds  naar  buiten  trad,  terwijl 
eene  korte  doch  vrij  hevige  bloedstorting  dit  gedeelte 
der  kanstbewerkiog  vergezelde*  Aan  de  indicatie,  om 
bet  kind  zoo  spoedig  mogelijk  te  doen  geboren  worden, 
werd  voldaan,  en  toen  de  romp  tot  aan  de  schouders 
geboren  was,  lag  de  placenta  reeds  geheel  uitgedreven 
met,  hoe  vreemd  het  moge  schijnen,  nog  kloppende 
streng.  Gelukkig  volgde  schouders  en  hoofd  spoedig;  desniet« 
taociin  was  het  kind  schijndood.  Na  eenige  indompelingen; 
bij  afwisseling  in  koud  en  warm  water,  kwam  het  spoe- 
dig in  bet  leven  terug.  Het  was  een  goed  ontwikkeld 
kind  van  het  mannelijk  geslacht.  De  vrouw,  welke 
zich  wel  zwak,  doch  anders  zeer  wel  gevoelde,  bad 
door  de  kunstbewerking  weinig  of  niets  geleden. 

De  nabehandeling  (daar  de  uterus  zich  regelmatig 
had  zamengetrokken  en  er  geen  bloedverlies  meer  plaats 
vond)  bestond  slechts  in  rust  en  in  een  zacht  versterkend 
dieet,  en  na  eenentwintig  dagen  (Zondag  12  Sept«) 
koo  de  vrouw  haren  kerkgang  verrigten. 

Ik  geloof,  dat  dit  geval  weder  tot  bevestiging  kan 
atrekken  van  hetgeen  ik  vroeger  in  dit  Tijdschrift,  vijfden 
jaargang,  bladz.  43  enz.,  gezegd  heb,  namelijk  dat 
het  goed  en  tijdig  aanleggen  van  den  tampon  ona 
nimmer  zal  teleurstellen  voor  zoo  ver  ik  namelijk  tot  dit 
resultaat  door  mijne  eigene  ondervinding  komen  mag# 

Om  de  vrouw,  die  reeds  veel  bloed  bad  verloren,  tijd 

2^ 


20 

te  geven  zich  te  herstellen,  en  de  natuur  tijd  om 
zelve  te  handelen,  was  toch  de  tampon  ook  hier  weder 
het  juiste  middel. 

Beschouwen  wij  thans  een  en  ander  nader. 

Zoude,  indien  ik  bij  mijn  eerste  bezoek,  des  morgens 
om  tien  uur,  toen  de  vrouw  door  bloedverlies  was  uit- 
geput en  er  eene  ontsluiting  van  een'  kwart  gulden 
plaats  vond;  zoude,  indien  ik  toen  het  accouchement 
forcé  in  't  werk  gesteld  had,  ik  ook  op  eene  zoo- 
danige gunstige  uitkomst  hebben  kunnen  rekenen,  of 
zelfs  hopen? 

Ik  geloof  neen !  —  want  de  vrouw  was  reeds  zwak,  kon 
geen  bloed  meer  missen  en  eene  kunstbewerking  in  ulero 
doet  veelal,  meest  aliijd,  meer  bloed  verliezen,  dan  eene 
natuurlijke  verlossing;  het  inbrengen  van  de  hand,  het 
aanleggen  van  de  forceps,  doet  het  ons  vaak  zien;  het 
verlies;  van  bloed,  door  zulke  bewerkingen  veroorzaakt, 
is  toch  veelal  grooter,  dan  bij  gewone  verlossingen.  De 
redenen  hiertoe  zullen  wel  niet  verre  te  zoeken  zijn. 
Ook  weten  wij,  dat  zoodanige  inwerkingen  het  zenuw- 
gestel der  vrouw  ten  sterkste  aangrijpen,  en  haar  na  de 
spoedige  ontlediging  der  baarmoeder  niet  zelden  zeer  aan- 
doen. Hier  moesten  bloed  en  krachten  gespaard  worden,  de 
vrouw  had  beiden  noodig,  en  het  losmaken  van  den  moeder- 
koek van  zijne  aanhechtingen  kan  niet  anders  dan  groot 
bloedverlies  doen  ontstaan.  Wanneer  de  bloeding  stond, 
was  het  voorzeker  goed,  dat  de  verlossing  nog  uitbleef 
of  trad  zij  in,  zoo  ah  thans  gebeurde,  .zoo  was  er  tijd 
geweest,  dat  de  krachten  zich  herstelden  en  de  vrouw 
versterkt  werd  om  de  verlossing  te  kunnen  doorstaan,  Hoe 
zou,  bij  eene  ontsluiting  van  èen'  kwart  gulden,  de 
trouw     in    hare    krachten    zijn    geschokt    geworden, 
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indien  wij  alstoen  het  acccmchement  forcé  hadden  aan- 
gewend; wel  is  waar  Dr.  van  Heitgel,  die  iu  den  regd 
tot  de  exspectative  behandeling  genegen  is,  zag  in  een 
geval,  waar  hij  meer  actief  handelde,  eene  zeer  goede 
uitkomst  (5.  jaarg.  bl.  301).  Doch  hier  zij  opge- 
merkt, dat  de  tampon,  die  vroeger  was  geplaatst,  niet 
scheen  te  voldoen,  want  de  bloeding  was  niet  volkomen 
tot  staan  gekomen,  en  ook  het  onderzoek  had  hier  ge- 
toond, dat  het  kind  met  den  linkerschouder  Toorlag  bij 
placenta  praevia  lateralis.  Handdadige  hulp  kwam  dus 
vroeg  of  laat  te  pas,  en  deze  beide  aanwijzingen  waren 
genoeg  om  de  verlossing  kunstmatig  te  Toleindigen, 
te  meer  daar  er  geene  tegenaan  wij  zing  bij  de  vrouw 
bestond,  en  hier  niet  zoo  zeer  een  accouchement  forcé, 
als  Teeleer  eene  keering  plaats  moest  hebben.  Dr.  vaw 
Bengel  ondervond  echter  zeer  goede  diensten  Tan  den 
tampon  in  de  twee  waarnemingen,  door  hem  medege- 
deeld in  den  2.  jaargang  bl.  173  en  175,  zoodat  hij  hier 
niet  aldus  handelde  uit  mistrouwen  op  den  tampon, 
maar  uit  overtuiging  dat  er  niet  anders  te  handelen 
Tiel.  Het  is  de  Heer  teix  Hoüte  de  Latcge,  die  mede 
de  grootste  waarde  aan  den  tampon  hecht,  (4.  jaarg. 
bl.  144),  doch  deze  moet  dan  ook  ten  zekerste  worden 
aangewend^  zoodat  hij  de  verhloeding  geheel  tegengaat^ 
en  ten  Tolle  stem  ik  met  hem  in,  dat  zoo  hij  niet 
juut  wordt  aangelegd,  zijne  werking  hoogst  nadeelig 
zijn  zal,  en  hij  dan  niet  als  tampon  tot  stilling  der 
bloeding  werkt,  maar  eerder  als  prikkelend  mid- 
del tot  opwekking  Tan  dezelve  dient.  Doch  waarom 
zoude  hij  niét  zoo  juist  aan  te  leggen  zijn  (op  de 
wijze  door  mij  beschreren))  dat  de  bloeding  moet 
ophouden  ? 
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Eeo  weiDig  oefening  en  yooral  bet  in  bet  oog  houden»  dat 
de  geheele  bolte  der  acheede  irorde  opgeTuld,  xal  hiertoe 
Toldoende  zijn;  en  dit  laatste  ia  een  boofdyereiachte» 
waarin  allen,  die  hem  aanwenden,  overeenkomen.  Zoo  is 
de  Heer  Sprutt  mede  van  gevoelen,  dat  de  tampon  b\j 
plac.  praev.  zeer  is  aangewezen  (4.  jaarg.  bl.  239)  als  weeën* 
opwekkend  middel,  doch,  daar  hij  d^géheele  vagina  vultt 
ook  tevens  als  bloedstelpend  middel  werkt,  aangelegd  op 
de  w\jze  zoo  als  Wigahd  hem  aanwendt,  die  met  de 
mijne  zeer  overeenkomt.  Ook  de  heer  Laiiie  (4.  jaarg. 
bh  87)  stelt  eveneens  veel  vertrouwen  op  den  tampon  en 
wil  slechts,  dat  zoo  h\j  geen  doel  treft  men  tot  de 
kunstmatige  voleindiging  overga ;  hij  maakt  echler,  en  ik 
meen  te  regt«  verschil  tusschen  bet  accoucbement  jforcé, 
en  het  meer  kunstmatig  verwijden  van  bet  reeda  geopend 
orificium  uteri,  en  stemt  toe,  dat  vele  practici  zoowel 
voor  bet  opereren  a)a  voor  bet  wachten  gewigtige  gron- 
den hebben  aangevoerd.  Ook  bier  moeten  dus  naar  z^jne 
^sienawijze  getrouwe  waarnemingen  eindelijk  tot  het  doel 
leiden,  en  een  onderling  vergelijk  kan  derhalve  niet  anders 
dan  nuttig  zijn.  De  Heer  Pietebse  (4.  jaarg.  bl.  82) 
merkt  te  regt  aan,  in  zijne  aanmerkingen  op  bet  door 
Dr.  TAN  HENGEii  medegedeelde  geval  (3.  }aarg.  bU  428), 
dat  de  tampon  om  meer  dan  eene  reden  b\)  den  aan- 
vang van  verbloeding,  door  het  voorliggen  des  moe-» 
derkoeks  ontstaan,  als  zeer  heilzaam  kan  worden  aan* 
gemerkt ,  maar  zegt  verder ,  dat ,  dewijl  hier  z\jn 
aanwenden  met  geen  gunstig  gevolg  was  bekroond  ge<> 
-worden,  bet  accoucbement  forcé  als  aangewezen  moeat 
worden  beschouwd. 

Ik  moet  echter  doen  opmerken,  dat  juist  dit  ongunstig 
gevolg  zeker  aan  bet  niet  doelmatig  aanleggen  ran  den 
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tampon  moet  worden  toegeschreyen  (ook  vras  zijn  iu** 
hond  mede  niet  voldoende  gefeest),  daar  ik  nimmer  na 
zijne  aanwending  de  bloeding  heb  zien  Toortdaren  of 
weder  heb  zien  ontstaan,  en  daar  de  Heer  var  Hengel  zelf 
tweemaal  goede  diensten  van  den  tampon  had  onder- 
Tonden,  en  iü  het  bewuste  getal  ook  had  aangeraden  dien 
te  appliceren,  komt  bet  mij  vreemd  voor,  dat  hij  zelf 
bij  zijne  komst  niet  andermaal  hem  inbragt,  ten  einde 
hierdoor  de  bloeding  te  stuiten  en  den  arbeid  te  bevor- 
deren, wijl  de  baarmoedermond  niet  ver  genoeg  ge- 
epend scheen  om  den  uterus  tan  zijnen  inhoud  te  kunnen 
ontlasten  (ontsluiting  ter  grootte  van  eenen  rijksdaalder), 
welke  ontlediging  bij  ruime  of  genoegzame  ontsluiting^ 
én  bij  eene  mnltipara  anders  zeker  als  aangewezen  kon 
worden  beschouwd. 

Wij  moeten  eehter  doen  opmerken,  dat  het  a  poste- 
rioi^i  goed  schrijven  en  oofdeelen  is,  maar  dat  het  in  casu 
bandden  niet  altijd  even  gemakkelijk  van  de  hand  gaat. 

Dat  de  aanwending  van  den  tampon  ook  wel  verwaar- 
loosd is  geworden  door  buitenlandsche  verloskundigen, 
2ien  wij  in  de  waarneming  vermeld  door  Dr.  NAlatoit 
Mêvuê  Cliniyue^  1861,  N^  8,  alwaar  wij  lezen,  dat  vele 
internes  van  het  Hópital  Saint-Louis,  na  bij  eene  vrouw 
placenta  praevia  te  hebben  onderkend,  enkel  door  pbar- 
maeeutiscbe  middelen ,  en  later  door  het  breken  der 
vliezen,  de  zaak  hadden  zoeken  te  redden,  met  dat  ge- 
▼olg,  dat  toen  eindelijk  het  accouchement  forcé  werd 
ingesteld,  de  vrouw  stierf.  Zoo  zien  wij  ook  in  de 
terbandeling  van  Dr.  Settert  {der  aufêiUende  Mutter- 
kuchen)  de  verwaarloozing  van  den  tampon  ten  top  ge- 
YOerd,  als  w\|  lezen,  dat  zoowel  het  accouchement 
forcé  als  de  tampon  bij  de  behandeling  van  placenta  praevia 
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yerderfelijk  is,  en  koude  douches  alleen  voldoende  zijn 
om  de  bloeding  te  stillen.  Ook  hier  zal  de  ondervin- 
ding moeten  leeren,  wat  na  te  volgen. 

Dat  de  tampon  echter  door  andere  buitenlandsche 
verloskundigen  niet  geheel  ter  zijde  wordt  gesteld,  maar, 
onder  anderen  vorm  aangewend,  als  nuttig  wordt  aange- 
prezen, zien  wij  in  de  behandeling  van  E.  von  Siebolb, 
in  navolging  van  Braun,  met  den  Colpeurynter  (Caout- 
chouc-tampon).  Deze  handelwijze  komt  mij  meer  ratio- 
neel voor,  dan  de  enkele  koude  douches,  en  der  beproe- 
ving waardig.  Even  zoo  denk  ik  over  de  aanwending 
van  den  blaastampon  van  WELLENBsaa  en  den  verbeterden 
van  Stein,  welke  laatste  bijzonder  op  het  beproeven 
van  zijnen  tampon  aandringt  1),  als  zoude  hij,  tot 
bloedstelpend  en  weeënopwekkend  middel  bij  uitstek  ger 
schikt  zijn,  hetgeen  zich  dan  ook  wel  naar  de  gegevene 
beschrijving  laat  aanzien.  Ik  voor  mij  wil  gaarne  be- 
kennen daarvan  nog  geen  gebruik  te  hebben  gemaakt, 
niet  omdat,  zoo  de  Heer  Stein  meent,  de  in  ons  Vader- 
land domicihe  gekozen  hebbende  slakkengang  mij  heeft 
teruggehouden,  maar  omdat  ik  van  den  tampon,  zoo 
als  ik  hem  immer  heb  aangelegd,  altijd  goede  resultaten 
heb  gezien,  en  dus  aarzelde  om  die  goede  bevinding 
voor  eene  andere  te  ruilen.  Wat  ik  voor  mij  als  een  voor- 
deel aanmerk  bij  den  uit  plukselkoeken  vervaardigden 
tampon,  boven  den  blaastampon,  is  dat  bij  de  aanwen-: 
ding  van  den  eersten  zijn  omvang  opvolgenderwijs  kan 
verminderd  worden,  door  wegneming  der  plukselkoeken, 
die  buiten  de  geslachtsdeelen  komen,  of  die  men  binnen 


i)  Beschouwingen  over  placenta  praevia  door  P»  Steim  te  'DGravenhage 
bij  P.  H.  Noordendorp,  1846. 
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de  genitaliën  wegneemt,  zonder  zijne  grootte  aan  de 
basis  te  verminderen,  zoodat  de  drukking  blijft  aanhou- 
den, zoolang  er  nog  slechts  één  plukselkoek  aanwezig 
is,  en  bij  den  blaastampon  daarentegen,  zoo  men  eenig 
TOcht  Iaat  ontloopen,  de  omvang  aan  de  basis  even- 
zeer vermindert*  Ook  zoude,  dunkt  mij,  nog  in  aan- 
merking kunnen  genomen  worden,  dat  wijl  de  geheele 
scheede  moet  gevuld  zijn,  dit  beter  met  op  zich  zelve 
i^taande  stukken  kan  geschieden,  die  in  elke  diepte,  in 
elke  holte  kunnen  worden  ingebragt,  dan  met  eene 
blaas,  die  zich  gelijkmatig  uitzet,  slechts  éénen  vorm 
behoudt,  en  liglelijk  daarbij  eene  meerdere  of  mindere 
ruimte  overlaat,  waardoor  het  bloed  eenen  uitweg  vindt. 
Maar  zoo  als  ik  zeide,  de  verbeterde  blaastampon 
van  Steiiï  verdient  evenzeer  als  de  Colpeurynter  van 
Baaun  beproeving,  en  aangenaam  zal  het  zijn,  zoo  dit 
tijdschrift  de,  met  deze  werktuigen  gedane  waarnemin- 
gen mag  opnemen,  opdat  door  eene  onderlinge  verge- 
lijking der  verschillende  aanbevolene  wijzen  van  hande- 
len later  eenmaal  eene  vaste  aanwijzing  of  keuze  zal 
kunnen  geschieden.  £n  hiermede  meen  ik,  na  den  lezers 
van  dit  tijdschrift  verschooning  verzocht  te  hebben,  voor. 
hun  zoolang  gevergd  geduld,  voor  ditmaal  van  hen 
afscheid  te  moeten  nemen. 


PROEVE 

▼AV 
BEANTWOORDING  DER  TRAAG: 


MAN  IR  BLOIDYLOH JINfi  (NÜTSTAAN  TRI  CRVOLGI  ?Jl!l 
BET  TE  LAAT  AANLEG6EN  DER  TANG? 


W.  Ct.  TEN  HOUTE  DE  LANGE, 


Zoo  prijzenswaardig  de  stemming  is»  die  meer  en  meer 
schijnt  Teld  te  winnen,  dat  de  Terloskonstoefenaar  aan- 
gaande de  hem  in  de  praktijk  voorgekomene  geraHen, 
bi}  welker  behandeh'ng  hij  bet  met  ziohzelren  niet  eens  kon 
worden,  en  waarin  de  gevolgen  zijner  handeling  niet  met 
xi|ne  meening  en  Terwacbting  overeenkwamen,  wanneer 
hij  ook  daarna,  bij  nadere  zelfsbeoordeelrng,  niet  in  het 
reine  kan  komen  —  de  openbaarheid  te  baat  neemt,  ten 
einde  het  oordeel  van  mogelijk  meer  ervarene  of  ondervin'^ 
dingrijkere  kunstgenooten  uit  te  lokken,  om  bij  later  voor- 
komende gevallen  van  gelijken  aard,of  met  soortgelijke  ver- 
schijnselen gepaard,  met  meer  gerustheid  en  zelfvertrouwen 
hetzij  voort  te  gaan  op  hetzelfde  spoor,  of  van  den  weige- 
meenden raad  en  de  bekomene  inlichtingen  een  dankbaar 
gebruik  te  maken  tot  heil  der  barende;  zoo  pligtmatig 
is  het  ook  voor  andere  kanstgenooten,  om  aan  dat  uitmun- 
tend ten  goede  strekkend  verlangen  te  voldoen»  ten  einde 
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dus  handelende  de  wetenschap  te  helpen  opboawen,  de 
kunst  te  volmaken,  en  daardoor  lot  en  lijden  der  ba- 
rende yrouWy  als  het  bestendig  voorwerp  van  al  om 
onvermoeid  pogen  mi  rusteloos  streven,  te  lenigen,  dra* 
gelijker  te  maken  en  voor  ongelukkige  gevolgen  te  be* 
waren. 

Maar  zoo  loffelijk  en  cordaat  tevens  het  maggenomid 
worden,  dat  de  eerste,  naar  licht  en  waarheid  zoe* 
kende,  door  de  openbaarmaking  zijner  handelwijze  in 
het  openbaar  inroepen  van  eens  anders  oordeel,  zich 
welligt  bloot  geeft  aan  eene  mogelijk  niet  ten  zrjnoi 
gunste  uitvallende  kritiek;  zoo  groote  aanspraak  daar* 
entegen  en  regt  beeft  hij  dan  ook,  dat  die  beoordee- 
ling zij  loijaal,  onpartijdig»  grondig  wetenschappelijk  en 
boven  alles  in  den  meest  kunstbroederlijken  zin,  wars 
van  alle  eigendunkelijke  betweterij  en  kwetzende  per* 
sonaliteit.  En  mógt  de  eerste  zich  dan  ook,  bij  niet 
overeenstemmende  meening  en  oordeel»  mogelijk  eenig- 
zina  verongelijkt  achten,  dan  boude  hij  bij  antikritiek 
vooral  in  bet  oog,  dat  den  beoordeelaar  ontzaggelijk 
veel  data  en  facta  onthouden  kunnen  zijn»  die,  ah  zij  ge* 
kend  waren,  zeer  groeten  invloed  op  de  gemakkelijkheid 
en  juistheid  van  dat  oordeel  zouden  hebben  uitgeoefend, 
want  om»  in  verloakundige  zaken  althans,  rigtig  te  oor* 
deelen»  moeten  alle  verschijnselen,  die  kunnen  waargenomen 
worden»  met  zoo  naauwkeurige  uitgebreidheid  vermeld 
worden,  dat  de  beoordeeiaar  zich  bij  de  lezing  als  het  ware 
aan  het  kraambed  waant  verplaatst  te  vinden.  Bij  gemis 
daarvan  zal  hij  van  het  ^ne  bij  gevolgtrekking  tot  het 
andere  moeten  besluiten  en  derhalve  in  zijn  oordeel 
verzwakt  worden.  Want  bijv.  om  de  waarde  eo  hond* 
baarkeid  of  onhoudboarheid  te  beoordeelen  vaa  den  aange** 
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nomen  stelregel  yan  Klvge  (namelijk,  »om  telkeosi 
wanneer  het  kindshoofd  twee  uren  in  het  kleine  bek- 
ken gestaan  heeft,  tot  het  aanleggen  der  verlostang  over 
te  gaan,"  moet  men  wel  hoogst  noodzakelijk  welen,  ofdil 
voor icaar delijk  oi geheel  onvoorwaardelijk  wordt  gezegd, 
troU  alle  mogelijk  nog  bestaande  baarmoeder-ziekten, 
troU  de  nog  niet  overwonnen  levendige  tegenstreving 
van.  den  niet  genoegzaam  ontsloten  of  ziekelijken  baar- 
moedermond,  en  troU  alle  onvoorbereidheid  en  niet  ge- 
noeg ontwikkelde  uitwendige  teeldeelen,  enz.  enz.!"  Neen 
voorwaar,  geen  wetenschappelijk  gevormd  verloskunst- 
oefenaar  van  rijpe  ondervinding,  die  de  dynamische  hin-^ 
dernissen  zoo  niet  gewigtiger^  dan  toch  even  gewigtig 
heeft  leeren  schatten  als  de  mechanische ,  zal  totdusda- 
nigen  onvoorwaardelijk  gestelden  regel  zijn  votum  van 
goedkeuring  uitbrengen,  en  nog  veel  minder  het  volgen 
daarvan  aan  zijne  jeugdige  kunstbroeders  aanbevelen. 

MoREAu,  Yelpeau  eu  DuBOis,  allen  rijk  in  ondervin- 
ding, hebbén  dus  wel  teregt  de  meening  van  Malgaignb 
bestreden  en  de  te  vroege  aanwending  der  verlostang 
gevaarlijk  genoemd ;  want  ook  ieder,  door  ervaring 
wijzer  geworden  verloskundige,  die  in  de  uitoefening 
zijner  schoone  kunst  iets  meer  ziet  en  vindt  dan 
enkel  broodwinning,  en  zich  dus  van  de  verhevenheid 
zijner  edele  roeping  bewust  is  en  deze  diensvolgens 
pligtmatig  behartigt,  zal  de  tang  niet  aanwenden  dan 
na  rijp  beraad  in  die  gevallen,  waar  de  beëindiging  der 
geboorte  voor  moeder  of  kind,  of  voor  beiden,  nuttig 
of  noodig  geacht  wordt !  Maar  het  volgen  van  den  voor- 
zigtigen  en  weldadigen  regel  zal  slechts  bij  die  vroed- 
meesters  geene  betrachting  vinden,  die  met  de  regt  veel- 
vuldige applicatie  der  forceps  zicb  zelve  en  hunne  (laak^ 
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bare)  kunslvaardigheid  willen  verheffen  in  de  oogeii  dc^ 
beangstigde  naastbéslaanden  en  omstanders,  en  dus  eenen 
zoogenoemden  Y>bluf  slaan^^  in  zaken  van  de  hoogste 
aangelegenheid,  mogelijk  tot  groot  nadeel  der  barenden, 
hetgeen  te  bewijzen  zoude  zijn  met  recente  voorbeelden! 
.  Wat  nu  aangaat  het  beantwoorden  der  vraag  ))kan  er 
bloëdvloeijing  ontstaan  tén  gevolge  van  het  te  laat  aan- 
leggen der  tang?"  reken  ik  het  noodzakelijk,  die  beant- 
woording eerst  te  doen  in  het  algemeen  en  dan  in  't 
bijzonder,  in  verband  met  de  waarneming,  waaruit  aan- 
leiding is  genomen  tot  het   doen  der  vraag. 

Zelfs  in  't  algemeen  kan  die  vraag  niet  onvoorwaar- 
delijk toestemmend  beantwoord  worden.  Hetisnaauwe- 
lijks  denkbaar,  dat  het  eenvoudig  langdurige  verblijf  der 
gezonde  vrucht  in  de  gezonde  baarmoeder  onder  lang- 
durige kraamwerkzaamheid,  of  wat  hetzelfde  is,  dat 
het  te  laat  beëindigen  der  geboorte  met  de  verlostang 
als  zoodanig  aanleiding  zoude  kunnen  geven  tot  geheele 
of  gedeeltelijke  loslating  van  den  moederkoek  en  dus  tot 
bloëdvloeijing. 

Onder  alle  kunstmatige  verlossingen,  die  ik  in  mijne 
aanteekeningen  vind,  waar  ik  in  nood  ter  hulpe  geroe- 
pen werd  bij  vroedvrouwen  en  vroedmeesters,  vooral 
ten  platte  lande,  in  gevallen  van  zeer  langdurigen  ar- 
beid, waar  het  kindshoöfd  van  twaalf  tot  zesendertig 
uren  lang  in  de  benedenste  engte  van  het  bekken  of 
tegen  den  bilnaad  was  staande  gebleven,  met  soms  ge- 
weldig groot  hoofdgezwel,  in  welk  tijdsverloop  de  mo- 
gelijk bestaan  hebbende  ziekten  der  baarmoeder  onder 
zweet  en  andere  crisen  opgeheven  én  reeds  eenige  uren 
onder  geheelen  of  gedeeltelijken  stilstand  van  den  arbeid 
warea  doorgebragt;  heb  ik  nimmer  de  baring  moetea 
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Yoleindigen  ter  ocurzake  van  daaronder  ontstane  veront* 
rastende  bloedvloeijing,  maar  heb  ik  zulks  gedaan  na 
kortstondige  restauratie  en  opwekking  bij  zich  op  nieuw 
instellende  contractien,  en  dan  steeds  het  trijfde  tijdperk 
onder  gereede  loslating  der  placenta  met  matig  bloedver* 
lies  zien  Terloopen.  Immer  liet  ik  na  de  forcipale  ontwik- 
keling Tan  het  hoofd,  het  overige  gedeelte  van  het  kind 
door  de  weeën  uitdrijven,  zonder  dat  door  't  zoogenoemd 
extraheren  te  bevorderen  of  te  verhaasten,  en  heb  ik 
daarbij  zeer  weinig  schijndoode  kinderen  gehad. 

In  de  meeste  gevallen  daarentegen,  waar  ik  ter  hnlpe 
geroepen  werd  bij  teruggehouden,  geadhaereerde  of 
geincarcereerde  placentae,  met  uitputtend,  soms  boven- 
matig groot  bloedverlies  in  *t  vijfde  tijdperk,  was  de  ver^ 
lossing  van  het  kind  of  voorspoedig  of  zelfs  wel  al  ié 
haastig  geweest.  Ook  dit  stemt  overeen  met  eigene 
praktijk,  waar  ik  van  den  beginne  af  tegenwoordig  was 
en  waar  ik  brj  al  te  snelle  verlossingen  veel  meer  met 
bloedvloeijingen  te  doen  had,  dan  bij  zeer  langdurige. 
Mijne  ondervinding  kan  derhalve  die  vraag  niet  toe^ 
stemmend  beantwoorden.  Wel  kan  men  aannemen,  dat 
bij  voor  de  natuurkrachten  zeer  moeijelijk  te  overwin-* 
n&k  hindernissen,  als  ligte  mingunstige  verhouding 
tosscfaen  de  afmetingen  van  hoofd  en  bekken,  niet 
gunstige  hoofdliggingen,  waarbij  de  spilbeweging  zeer 
veel  vertraging  ondergaat,  bij  weinig  voorbereide  of  ont- 
wikkelde teebleelen,  enz.  enz.  —  dat  zeg  ik,  die  krachten 
bij  langdurigen  arbeid  worden  vermoeid  en  uitgeput,  en 
dat,  wanneer  dan  de  geboorte  eindelijk  door  middel  der 
tang  wordt  getermineerd  en  de  vermoeide  baarmoeder 
zich  daarna  niet  meer  krachtig  kan  zamentrekken,  het 
5^  t^dperk,  onder  groot  bloedverlies  en  gevaar,  volhar- 
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dende  kansihulp  Teraschu  Men  kan  nu  dttnia  zeg* 
gen»  dat  het  tê  laat  aanleggen  der  tang,  ot  (wat  weer 
hetzelfde  is)  dat  het  ie  langdurig  Terblijf  der  Trucht 
ia  de  baarmoederholte,  het  te  laat  beëindigen  der  ge* 
boorte,  de  oorzaak  der  bloedvloeijing  is  als  gerolg  der 
baarmoeder-fermoeijenis;  maar  met  evenTeel,  zoo  niet 
met  veel  mear^  regt  mag  men  staande  honden»  dat  die 
bloedvloeijing  het  gevolg  is  tran  het  te  vroeg  appln 
eeren  der  tang,  yan  bet  ontijdig  termineren  der  haring; 
want  erenals  een  reiziger,  door  eenen  langdarigen  togt 
yeimoeid,  zich  nederzet  om  door  een^  dronk  waters 
en  eene  hete  broods,  onder  genot  yan  geheele  ruot^ 
s^ne  kraehten  weder  te  herstellen,  ten  einde  daarna 
met  yemieuwden  moed  den  togt  te  hervatten  en  het  be- 
geerde doel  te  bereiken;  zoo  ook  zal  de  door  langda* 
rige  inspanning  vermoeide  baarmoeder,  als  zij  de  hin* 
deroissen  niet  vermogt  te  overwinnen,  haren  arbeid 
alaken,  om  na  de  herstelling  harer  eigene  krachten  en 
die  van  het  geheele  organisme  door  rtf##,  de  taak  te 
hervatten  en  eindelijk  het  dod  (nitdrijving  yan  haren 
inhoud)  bereiken;  ja,  zij  zal  zelfs  ten  tweed»  male 
vtf  moeid  kunnen  geraken  en  rueieny  om  by  eene  derde 
vernieuwde  krachtige  poging  tot  een  gewenscht  einde 
te  komen,  zooder  nadeelige  gcrvolgen  voor  moeder  of 
kiod  achter  te  laten  (wel  te  verstaan  aOe  ziekten  en 
uitersten  buitengesloten  zijnde)* 

Wanneer  men  dos  de  tang  applicecrt  mn  de  baring 
te  voleindigen  gedurende  het  tijdperk  van  oermoeidhoid 
en  9*169^  der  baarmoeder,  doet  men  die  acte  of  to  laat 
of  to  vro^.  Men  moest  gehandeld,  geopereerd  hebben 
voordat  de  bnarmoeder  U^ken  van  vermoeidlieid  gs^ 
of»  bij  rurty.  restanrerea  en  eeroi  dam  opereren  «la  sQ 
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wéér  toonde  geoo^zame  kracht  te  bezitten  om  behoor- 
lijk te  werken.  Bij  te  vroeg  en  te  laat  beiden  zal  zij 
den  operateur  wel  degelijk  in  den  steek  laten  en  in 
het  vervolg  handen  vol  werks  geven,  doordat  zij  tot  in- 
spanningen gedwongen  werd  op  een  tijdstip,  dat  haar 
daartoe  de  noodige  krachten  ontbraken,  en  wel  in  het 
4^e  tijdperk  harer  werkzaamheid,  waarin  voor  de  moeder 
het  meeste  gevaar  is  opgesloten.  Bij  behoorlijke  in- 
achtneming harer  nog  niet  geheel  gezonkene  of  op 
nieuw  ontwakende  krachten,  zal  zij  de  noodig  of  nuttig 
gekeurde  operatie  aanmerkelijk  gemakkelijker  maken. 

Men  moge  zich  zoo  vele  toestanden  voorstellen  als  men 
wil,  steeds  zal  vermoeidheid  en  krachtsuitputting  der 
baarmoeder,  bij  't  gedeeltelijk  of  geheel  los  zijn  der 
nageboorte  in  't  5de  tijdperk,  oorzaak  dier  profuse  bloed- 
vloeijingeh  zijn;  want  van  het  geval,  dat  beiden  ont- 
staan of  aanwezig  zijn  voor  de  geboorte  des  kinds,  en 
dus  gedurende  de  kraamwerkzaamheid  zelve,  is  hier 
vooral  geen  sprake. 

Waar  dus  vermoeidheid  of  atonische  toestand  der 
baarmoeder,  door  langdurige  inspanning,  aanwezig  is, 
moet  men  door  rust,  versterking  en  opwekking  eerst  de 
krachten  der  barende  in  't  geheel,  en  der  baarmoeder 
in  ^t  bijzonder,  herstellen  en  dan^  bij  aanwijzing, 
onder  de  vernieuwde,  verlevendigde  inspanning  der  baar- 
moeder, haar  met  mechanische  hulp  bijstaan,  wil  men 
inderdaad  heeten  en  zijn  oordeelkundig,  waar  helper 
en  voorzigtig  dienaar  der  natuur! 

Wanneer  men  het  bovenaangevoerde,  als  op  de  na- 
tuur gegrond,  moet  beamen,  zal  men  niet  gereedelijk 
aanleiding  vinden  tot  het  voorstellen  dier  vraag  uit  de 
daartoe  geleid  hebbende  waarneming.    Want  voor  dien 
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»uitputtenden  arbeid,  ten  gevolge  waarvan  eindelijk  ook 
de  spiervezels  uitgeput  raakten  en  tijdelijk  hun  zamen- 
trekkingsvermogen  verloren,  waardoor  die  hevige  bloed- 
vloeijing  in  het  6^*  tijdperk  ontstond,"  hebben  zeker  geheel 
andere  oorzaken  bestaan,  dan  de  veronderstelde:  »het  te 
langdurig  verblijf  der  vrucht  in  de  baarmoederholte;" 
zoodat  wel  kan  worden  aangenomen,  dat  zelfs  bij  veel 
vroegere  applicatie  der  tang  die  atonische  toestand,  als 
reeds  bestaande,  toch  hetzelfde  gevolg  (vloeijing)  zoude 
hebben  gehad. 

Immers  de  forcipale  verlossing  van  het  Y>gunstigêt  moge- 
lijk  geplcMtête  hoofd  geschiedde  ^6maA^e///A  en  in  weinige 
oogenblikken^^^  waaruit  ten  zekerste  kan  worden  afgeleid, 
dat  er  geene  mechanische  hindemieeen  in  het  hekken,  het 
hoofd  of  deuitwendige  deelen  bestonden,  en  deze  hindernis- 
sen alzoo  niet  bestaande,  waarop  kon  dan  de  kracht  der 
baarmoeder  in  vergeefsche  aanwending  verspild  en  uit- 
geput worden?  Er  was  bijna  geen  tegenstand  te  over- 
winnen. Wel  wordt  de  arbeid  krachtig  genoemd,  maar 
krachtige  arbeid  had,  bij  zoo  geringen  tegenstand,  dien 
gemakkelijk  kunnen  en  moeten  overwinnen.  De  baar- 
moeder-zamentrekkingen  mogen  hooget  pijnlijk  en  ge- 
heel het  organisme  aangrijpend  geweest  zijn,  krach^ 
tig  werkzaam,  waren  zij  zeker  niet,  en  daar  de 
atonische  toestand  der  baarmoeder  toch  inderdaad  be- 
stond, schijnt  het  te  blijken,  dat  de  oorzaak  daarvan 
veeleer  moet  worden  gezocht  in  eenen  ziekelijken  toestand 
der  baarmoeder  zeloe^  die  reeds  bij  het  begin  der  kraam« 
werkzaamheid  bestond,  en  ofschoon  dit  uit  de  verschijn- 
selen in  de  waarnenu'ng  opgegeven  niet  met  volledige 
zekerheid  is  te  bepalen,  hoogst  waarschijnlijk  zal  heb- 
ben bestaan  in  haemorrhoidaal-toeetand^  gecompliceerd 
VI.  3 
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met  rheumatiémus  uteri^  altbans  de  bij  uiisiek  kloeke 
ligchaamshouio  der  jonge^  eterke  vrouw,  het  ontijdig 
breken  der  vliezen  ea  het  afvloeijen  vaa  bet  rrucbtwa- 
ter,  reeds  bij  het  begin  van  den  arbeid;  de  zeer  krachtige  (?) 
in  hevigheid  toenemende  weeën,  die  bet  gunstigst  ge- 
plaatste hoofd  niet  vermogten  uit  te  drijven  en  eindelijk 
der  vrouw  angstkreten  afdwongen  en  haar  geweldig 
deden  rillen  en  beven,  geyea  genoegzame  aanleiding  om 
te  besluiten,  dat  de  kraatnwerkzaambeid  in  hooge  mate 
onregelmatig  was,  door  het  verbroken  evenwigt  van 
sensibiliteit  en  irritabiliteit,  beiden  ziekelijk  verhoogd  en 
opgewekt,  tot  groot  nadeel  van  het  zamentrekkingsver-»* 
mogen  der  baarmoeder,  die  als  het  ware  in  zich  zelve 
omwoedde,  als  verdwaald  in  regel  en  rigting,  hare 
krachten  doelloos  verspillende,  waardoor  het  kind  eer 
teruggehouden,  dan  wel  voortbewogen  werd,  waarvan 
atonische  toestand  het  noodzakelijk  gevolg  moest  wor- 
den, vooral  in  het  vijfde  tijdperk.  Hieruit  zoude  men 
tot  het  besluit  moeten  komen,  dat  in  plaats  van  de 
tang  eene  fiksche  aderlating,  vroeger  bewerkstelligd» 
met  andere  therapeutische  middelen,  die  onstuimig  on-^ 
regeloiatige  werking  zouden  hebben  gestild  en  wel  het 
meest  rationele  redmiddel  geweest  zijn. 

Wat  aangaat  de  ook  bij  anderen  mij  voorgekomene 
aanmerking,  dat  bij  vrouwen  met  züchtige  zwelling  der 
onderste  ledematen  hloedvloeijingen  in  het  vijfde  tijd- 
perk zeer  te  verwachten  en  te  vreezen  zijn  (door  eene 
daartoe  leidende  eigenaardige  ontmenging  van  het  bloed 
en  debiliteit  van  het  aderstelsel)  moet  ik  ronduit  ver- 
klaren, dat  mijne  ervaring  die  weerspreekt*  Althans 
bij  een  2 4 tal  vrouwen,  daaraan  in  hoogere  graden  lij* 
dende,  heb  ik  nimmer  meer  dan   gewoon  bloedverlies 
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in  dat  tijdperk  oadenronden,  inl^endeel  heb  ik  dat 
met  lóeinig  bloedverlies  zien  verloopen.  Ja  zelfs  bij 
twee  vrouwen,  die  in  den  hoogsten  graad  aan  volwaterig- 
heid  kdeï),  zoodat  het  etangezlgt  aanmerkelijk  daarin 
deelde  en  de  labia  majora  elk  ter  grootte  van  twee  mans- 
vuisten  waren  opgezwollen  en  het  gaan  en  zitten  bijna 
onmogelijk  maakten,  heb  ik  bijzonder  weinig  bloed  zien 
ontlasten  en  was  ik  daarbij  in  de  zekerste  gerustheid. 
Slechts  eene  vrouw  maakte  daarop  uitzondering  en  wel 
bij  alle  acht  verlossingen;  maar  bij  deze  was  de  bloed- 
menging  ook  zoo  bijzonder,  dat  in  vier  oneen  opgevan- 
gen uit  den  uterus  vloeijend  bloed  hoogstens  een  paar 
drachmen  cruor,  fibrine  en  kleurend  deel,  zich  na  be« 
koeling  en  scheiding  bevonden,  terwijl  het  overige  helder 
serum  was.  Zie  2^^  jaarg,  van  dit  Tijdschrift,  1*^«  stukje 
bl.  54. 

Bij  niet  eene  dier  24  vrouwen  zijn  ook  stuipen  ge- 
volgd, ofschoon  de  urine  van  een  paar  derzelve,  zoo 
gedurende  de  zwangerschap  als  na  de  baring,  op  albu- 
men  onderzocht,  van  dertig  tot  tachtig  procent  daarvan 
aantoonde.  Bij  vijf  door  stuipen  aangetaste  barenden, 
van  welke  drie  (clonische)  genezen  en  twee  (tonische) 
gestorven  zijn,  bestond  geen  zuchtige  zwelling  der 
onderste  ledematen.  Bij  eene  andere,  vroegtijdig  Tan 
drielingen  (meisjes)  bevallen  en  volwaterige  eerstba- 
rende  vrouw  volgden,  vijf  uren  na  de  verlossing,  teta- 
nus uteri,  tonische  stuipen  en  de  dood  na  den  tienden 
aanval. 

NB.  Om  aan  herhaalde  mondelinge  en  schriftelijke 
aanvragen  naar  de  bereiding  der  tinct.  secalis  cornuti,  in 
mijn  opstel  over  haemorrhagia  uteri  enz.  aangeprezen, 
te  voldoen,  berigt  ik,   dat  het  voorschrift  daarvan  reeds 

3^ 
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in  1848  door  Doet.  van  Hengel  is  opgegeyen  in  deo  2. 
jaarg.  van  dit  Tijdschrifti  i^  st.|  bl.  347,  als  volgt : 

R.  Secal.    cornut.  hujus  anni  gross.  pulv.  dr.  i. 

Spir.  vini  (gr.  20)  unc.  v. 
Dig.  leni  calore  per  quatuor  dies. 

Cola  et  serya  unc.  i?. 


B8N1GE  WURNKHINGER 

▼AN 

PLACENTA  PBAEVIA. 

MET   DAARTOE  BETREKKELIJKE  BESCHOVWINGEN, 

TA5 

Dr,    G.    J.    TEL  JE  E. 


Het  kan  voor  het  belang  eener  wetenschap  niet  anders 
dan  nuttig  en  doelmatig  zijn,  wanneer  derzelver  be- 
oefenaars, hetgeen  zij  daaromtrent  ondervinden,  bekend 
maken  en  tevens  de  aandacht  vestigen  op  de  gevolg- 
trekkingen, welke  uit  die  ondervindingen  mogen  gemaakt 
worden. 

Gelijk  in  iedere  wetenschap  verschillende  denkbeelden 
en  meeningen  zijn,  zoo  komen  die  ook  voor  in  de  verlos- 
kunde en  wel,  onder  meer  anderen,  met  betrekking  tot 
de  behandeling  van  placenta  praevia.  Men  denke  slechts 
aan  den  voorslag  van  Pr.  J.  6.  Simpson,  om  namelijk 
de  placenta  weg  te  nemen  vóór  de  geboorte  van  het 
kind;  aan  de  tegenovergestelde  meening  van  Osiaicber  en 
meer  anderen.  —  Sommigen  weder  geven  op,  alleen 
te  tamponneren  en  het  verlossingswerk  geheel  aan  de 
natuur  over  te  laten,  welk  gevoelen  even  zoo  teregt 
bestreden  wordt  door  anderen.    Diergelijke  twisten  zijn 
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niet  beter  te  beslechten  dan  door  hetgeen  de  ondervin- 
ding daarvan  leert.  De  groote  verscheidenheid  toch  van 
de  voorkomende  gevallen  en  de  daarbij  plaatshebbende 
evenzoo  verschillende  omfitandigheden  laten  niet  toe 
eenen  bepaalden  regel  voor  ieder  geval  en  bij  iedere  om- 
standigheid vast  te  stellen.  Niet  te  verwonderen  is  het 
dan  ook,  dat  gevallen  van  placenta  praevia,  welke  wel 
eens  beschreven  zijn,  somty ds  eene  lastige  kritiek  moesten 
ondervinden.  Want  het  ensemble,  waarin  de  lijderesen 
de  arts  zich  bevonden,  was  moeijelijk  of  in  het  geheel 
niet  af  te  schetsen,  en  hierdoor  werd  al  ligt  het  denk- 
beeld bij  kunstbroeders  opgevat,  dat  hier  niet  goed  ge- 
handeld was,  terwijl  zij  welligt  evenzoo  zouden  gehandeld 
hebben,  indien  zij  in  gelijke  omstandigheden  waren 
geplaatst  geweest. 

Ik  heb  het  voorgaande  jaar  een  belangrijk  geval  van 
placenta  praevia  gehad,  hetwelk  voor  de  moeder  geluUug 
is  afgdoopen,  maar  met  den  dood  van  het  kind;  doch  zal 
tevens  vooraf  melding  maken  van  die  gevallen  van  pla- 
centa praevia,  welke  vroeger  door  mij  waargenomen  ea 
opgeteekend  zijn. 

jsie  ff^aarneming.  —  Placenta  praecia  completa,  — 
Verlossing  viet  de  tang. 

Vr.  van  B. . «  te  J. .  . ,  eene  vrouw  van  matige  grootte, 
welgebouwd,  van  een  sanguinisch  temperament,  omtrent 
40  jaar  oud,  had  reeds  eenige  malen  gelukkig,  zonder 
buitengewone  omstandigheden,  gekraamd;  tweemaal  was 
zij  door  mij  geadsisteerd,  en  waren  ook  toen  de  verlos- 
singen voorspoedig  afgeloopen.  Den  4  April  1834  werd 
ik  bij   haar    geroepen,   en  verhaalde  zij   mg   zich   ver- 
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z^erd  te  houden,  dat  zij  zeven  maanden  zwanger  was; 
dat  zij  eexie  maand  geleden  de  menstruatie  had  gehad, 
en  deze  nu  zeer  sterk  had  teruggekregen,  zonder  echter 
pijnen  te  gevoelen.  De  vloeijiog  had  reeds  twee  dagen 
ia  meerderen  of  minderen  graad  aangehouden.  Nu 
eebter  was  de  vrouw,  uit  vreeze,  omdat  de  bloedont- 
Ijasting  zoo  zeer  toenam,  naar  bed  gegaan.  Po  pols 
was  vol,  versneld  en  eenigzins  hard,  het  aangezigt  rood 
en  opgezet.  Zij  bad  altijd  goeden  eetlust  en  matigen 
stoelgang ;  nu  had  zij  sedert  een  paar  dagen  geene  sedes 
gehad.  Naardien  de  oorzaak  m\j  voorkwam  eene  plelhora 
locajis  te  zijn,  welUgt  met  sabur^ha  intestinorum,  deed 
ik  baa^r  eene  venaeseotie  en  schreef  een  laxans  voor,  uit 
tamarinden  en  fol.  sennae,  benevens  rust.  Den  volgen- 
den dag  was  de  bloedontlasting  veel  verminderd,  en  na 
▼erloop  van  drie  of  vier  dagen  hield  dezelve  op  en  nam 
de  vrouw  weder  bare  huiselijke  bezigheden  waar. 

Vier  weken  daarna  werd  ik  andermaal  b\i  haar  geroepen. 
Nu  lag  zij  te  bed,  met  een  bleek  gelaat,  koude  banden 
en  kleinen  ingetrokken  pols.  Zij  had  reeds  eenige  dagen 
nu  en  dan  een  weinig  bloed  ontlast,  maar  nadat  zij  dezen 
morgen  was  opgestaan,  was  haar  een  stuk  geronnen  bloed 
ontvallen  en  daarop  had  zij  »den  vloed,"  gelijk  zij  zich 
uitdrukte,  zoo  erg  gekregen,  dat  men  haar  te  bed  had 
moeten  helpen,  waarop  men  een'  doek  met  azijn  tegen 
de  genitalia  had  aangelegd.  Bij  exploratie  vond  ik  nog 
gecoagiileerd  bloed  in  de  vagina;  de  uterus  deed  zich 
aan  de  bovenste  engte  eenigzins  gespannen  voor;  het 
Orifieium  en  het  nog  niet  verstreken  coUum  uteri  stonden 
naar  achteren,  naar  het  promontorium  toe,  gerigt.  Het 
orificium,  hetwelk  los,  slap  en  gesloten  was,  leverde  niets 
bijzonders  op,  doch  bestendig  sdieen  er  vocht  uit  het- 
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zelve  te  worden  ontlast;  het  overige  bereikbare  gedeelte 
van  den  uterus  had  eene  buitengewone  vastheid  en  was 
tevens  gespannen,  zoodat  door  hetzelve  geen  hoofd  of 
eenig  vast  ligchaam  was  te  onderkennen.  Het  denkbeeld 
kwam  bij  mij  op,  dat  de  placenta  zoude  geplaatst  zijn 
aan  of  op  het  onderste  gedeelte  der  baarmoeder,  waar- 
door nu,  bij  de  meerdere  ontwikkeling  van  dat  gedeelte, 
die  bloedvloeijing  ontstaan  kon. 

Hoewel  er  reeds  veel  bloed  ontlast,  de  pols  ingetrokken, 
gespannen  en  versneld,  maar  niet  vol  noch  hard  was, 
scheen  mij  echter  eene  kleine  aderlating  op  den  arm 
noodig  te  zijn,  ten  einde  daardoor  bij  deze  plethorische 
vrouw  zoowel  den  congestiven  toestand  der  baarmoeder 
als  ook  de  spanning,  welligt  door  vrees  en  angst  teweeg- 
gebragt,  te  verminderen.  Het  gevolg  der  bloedontlas- 
ting  van  vijf  oneen  was,  dat  de  vrouw  zich  verligt 
gevoelde  en  gemakkelijker  kon  ademhalen;  ook  werd 
de  kleur  van  het  aangezigt  beter,  levendiger  en  de  pols 
meer  ontspannen.  Ik  legde  een'  doek  met  azijn  tegen  de 
genitalia,  raadde  de  patiënt  rustig  te  blijven  liggen,  zoo 
veel  mogelijk  eene  horizontale  positie  op  den  rug  te 
houden  en  schreef  eene  emulslo  amygd.  met  vin.  opii 
arom.  voor;  verder  zacht  voedsel,  tot  drank  meest  koud 
water. 

Des  avonds  verhaalde  de  vrouw  mij,  dat  gedurende 
den  geheelen  dag  nóg  gestadig  meer  of  minder  bloed 
was  afgeloopen;  den  doek  wegnemende  zag  ik,  dat 
deze  nog  bezet  was  met  bloed;  ook  lag  er  nog  gecoa- 
guleerd  bloed  in  het  bed  ;  de  vagina  had  mede  bloed 
in  zich.  £r  was  dien  dag  nog  geene  urine  geloosd, 
hoezeer  de  vrouw  er  aandrang  toe  gevoelde;  ik  ontlastte 
daarom  met  den  catheter  eene  groote  hoeveelheid  urine; 
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bragt  daarop  eenige  kleine  doekjes  van  zacht  linnen^ 
in  azijn  en  water  bevochtigd,  binnen  en  valde  daar- 
mede de  vagina  op. 

De  patiënt  had  den  nacht  daarop  eenen  rustigen 
slaap  gehad,  zoodat  zij  den  volgenden  morgen  zich  zeer 
wel  gevoelde.  De  doekjes,  voor  een  gedeelte  weggeno- 
men, waren  nog  met  gecoaguleerd  bloed  bezet.  Ik 
ontwaarde  bij  het  wegnemen  derzelve,  dat  er  bloed 
uit  den  moedermond  vloeide,  verwisselde  ze  met  versche, 
ontlastte  met  den  catheter  de  urine  en  schreef  eene 
mixtura  acidulata  voor,  benevens  rust  te  bed.  Op  deze 
wijze  eenige  dagen  volgehouden  hebbende,  verlangde 
de  vrouw  op  te  zitten,  daar  zij  zich  zeer  wel  bevond; 
zij  had  ook  reeds  geurineerd,  goede  sedes  gehad  en 
ontwaarde  geen  bloed  meer,  al  hetwelk  haar  gerust 
stelde.  Ik  raadde  haar  de  ingebragte  doekjes  zooveel 
mogelijk  bij  zich  te  houden  en  mij  spoedig  te  doen 
roepen,  als  er  weder  bloedontlasting  kwam. 

Gedurende  de  volgende  dagen  ging  alles  zeer  goed. 
De  vrouw  hield  de  tampons  bij  zich,  dezelve  met  een' 
doek,  tusschen  de  beenen  heengaande,  ondersteunende, 
waarbij  zij  hare  huiselijke  bezigheden  als  naar  gewoonte 
kon  verrigten.  Omtrent  14  dagen  later  zeide  zij  mij, 
dat  haar  van  tijd  lot  tijd  van  die  doekjes  ontvallen  waren 
en  zij  nu  weder  veel  bloed  ontlastte.  Explorerende  vond 
ik  nog  enkele  met  gecoaguleerd  bloed  bezette  doekjes 
in  de  vagina,  die  ik  zeer  gemakkelijk  kon  wegnemen. 
De  uterus  was  lager  gezakt,  het  collum  zeer  veel  ver- 
streken; het  orificium,  welks  randen  wel  zacht  waren, 
maar  dat  nog  geenen  doorgang  aan  den  vinger  ver- 
leende, ontlastte  nog  bloed. 

Het  denkbeeld  van  placenta  praevia  werd   meer  en  meer 
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by  mij  gevesligcj,  OÜBchooa  er  nu  wel  geeoe  belang'^ 
rijke  ontiagtiog  Fan  bloed  plaats  bad,  kwam  het  mij  eveu*- 
wel  noodig  voor  bij  voortduring  te  tamponnereo.  Waqt 
aangezien  telken  reize  de  blpedvloeijing  al  heviger  was 
gewordepy  ^nd  bet  te  voprzien,  dat,  bij  eene  voorbe- 
rgende werking  tot  dm  partua,  de  bloedvloeijingea 
nog  erger  zoud^en  wezen;  en  het  was  b\j  onderyindiag 
gebleken,  welk  voordeel  de  aangewende  tampons  hadden 


Ten  einde  nu  het  dragen  en  bij  zich  houden  van  dea 
tampon  zoo  gemakkelijk  mogelijk  te  maken,  bragt  ik 
mijnen  gewonen  voUedigen  tampon  in.  Peze  bestaat  uijt 
eenen  rpqden  lap  van  zeer  zacht  fijn  linqen,  ter  grootte 
7an  een  tafelbord,  dien  ik  om  den  rand  met  ^ne  kooinl 
door  daarïn  gemaakte  gaatjes  onirijg;  dezen  lap«  met 
vet  besmeerd,  breqg  ik  in  de  vagina,  bljj  wgze  van  een' 
9:ak,  waarvan  de  randen  buiten  blijven^  en  vul  den  zak 
daarna  op  met  drpoge  stukjes  spons.  Nu  den  zaA:doop 
middel  van  eene  koord  digt  halende,  breng  ik  de  canul 
yan  eene  spuit  in  denzelven  en  vul  alzoo,  door  inspui-^ 
ting,  alles  zoo  veel  mogelijk  met  azijn  en  water,  waarop 
dje  zak  gesloten  wordt.  Het  kan  niet  anders,  of  de 
doorweekte  en  in  omtrek  zeer  toenemende  sponzen 
moeten  de  geheele  holte  vullen  en  alzoo  het  bestendig 
bloedverlies  tegengaan.  De  vrouw  droeg  de  opvulling 
met  geduld  en  deed  hare  gewone  werkzaamheden ;  de 
ontlastingen  van  urine  en  faeces  bleven  geregeld  gaan; 
ter  bevordering  van  ontlasting  werd  nu  en  dan  een 
laxans  genomen. 

Omtrent  14  dagen  daarna  werd  ik  ^s  avonds  bi|  4e 
vrouw  geroepen;  zij  was  den  geheelen  dag  pijnlijk 
geweest,  met  sterke  drukking  OAder  op  bet  lijf»    lag  te 
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bed  en  Terlangde  yaa  den  tampon,  welke  haar  nu  zeer 
hinderlijk  was,  ontslagen  te  zijn.  Zoowel  om  aan  het 
Tierlangen  der  Trouw  te  voldoen,  aU  ook  om  te  oiider* 
zoeken,  en  te  weten  hoedanig  de  toestand  zijn  zoude, 
yerwijderde  ik  den  tampon,  door  den  zak  te  openen,  stuk 
Yoor  stuk  de  sponsen  en  daarop  den  zak  zelven  weg  te 
nemen.  Alles  was  met  vuil  bloed  doortrokken :  de  uterus 
was  lager  in  bet  bdiken  gezakt,  bet  collum  v^strekea 
en  de  baarmoedermond  ter  grootte  van  een'  cent  ver- 
wijd; den  vinger  daartusschen  brengende,  ontmoette 
ik  een  gespannen,  dik,  sponsaehtig  weefsel;  eene  tegelijk 
plaatshebbende  wee  bragt  den  moedermond  in  spanning 
en  jna  de  ontspanning  ontlastte  zich  weder  bloed.  Het 
bleek  nu  duidelijk,  dat  er  placenta  praepia  bestoed, 
en  de  vrouw  ware  dolores  praeparantes  had«  Van  tijd 
tot  tijd  herhaalden  zich,  meer  of  minder  sterk,  de  pijnen* 
Op  eens  zeide  zij,  »ik  geloof,  dat  het  water  breekt,  er 
loopt  mij  zooveel  af.''  Bij  onderzoek  vond  ik,  dat  het 
alles  bloed  was.  De  moedermond  was  als  een  driegul-* 
den  verwijd  en  duidelijk  was  de  placenta  te  onderkin* 
nen,  welke  naauwkeurig  den  gelieelen  mond  scheen  te 
bedekken.  Na  eene  inspuiting  met  koud  water  gedaan 
te  hebben,  nam  ik  de  stukken  gecoaguleerd  bloed  uit 
de  vagina  weg  en  bragt  weder  eenen  verscben  tampon 
van  sponsen  binnen ;  appliceerde  een  lavement,  waardocur 
zich  vele  sordes  ontlastten  en  schreef  ook  nog  een^ 
mixtura  adstringens  voor« 

Oen  gebeelen  nacht  bleven  de  pijnen  geregeld  voort* 
gaan,  gedurende  welke  pijnen  ik  altijd  drukking  aan* 
wendde  tegen  den  ingehragten  tampon,  waartusschen  ik 
nu  en  dan  inspuitingen  deed  met  koud  water  «n  azijn* 
Eenmaal  had  ik  ook  door  den  catheter  de  urine  ontlast 
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De  buik  had  eea'  matig  grooten  omvang;  het  liet  zich 
van  buiten  niet  naauwkeurig  bepalen,  welke  de  ligging 
der  Vrucht  zoude  zijn.  Toen  des  morgens  omstreeks  ten 
6  ure  de  tampon,  welke  met  bloed  doortrokken  -was, 
"werd  weggenomen,  ontlastte  zich  ook  met  denzelvea 
eenig  bloed.  De  baarmoedermond  was  bijna  als  eene 
handpalm  verwijd  en  rondom  bedekt  door  de  placenta, 
welke  aan  alle  kanten  met  denzelven  verbonden  was; 
alleenlijk  aan  de  linker  achterzijde,  scheen  het  mij 
toe,  dat  de  zelfstandigheid  der  placenta  niet  zoo  yast 
en  minder  dik  was.  Ik  poogde  met  den  vinger  tus- 
schen  dezelve  en  den  moedermond  in  te  dringeii  en 
bragt  het  daarmede  zoo  verre,  dat  ik  de  vliezen  bereikte; 
den  vinger  al  hooger  opvoerende  herkende  ik  het  hoofd 
aan  deszelfs  hardheid,  omtrent  aan  den  ingang  van  het 
kleine  bekken.  Ik  overtuigde  mij  nu  bij  nader  onder* 
zoek,  dat  de  placenta  den  moedermond  niet  alleen  ge- 
heel bedekte,  maar  ook  aan  denzelven  vastgehecht  was : 
de  minste  vlakte  besloeg  zij  echter  aan  de  linker  ach- 
terzijde. 

Bij  iedere  volgende  wee  was  er  eene  sterke  werking 
van  den  uterus,  daardoor  kwam  de  placenta  in  spanning 
en  tevens  werd  er  altijd  bloed  ontlast.  Het  scheen  mij 
toe,  dat  wanneer  het  water  konde  ontlast  worden,  dan 
ook  het  hoofd  zou  kunnen  doorzakken  en  meer  onmid« 
dellijk  op  de  ontwikkeling  van  den  moedermond  en  los- 
wording  der  placenta  zoude  werken;  terwijl  dan  ook 
daardoor  de  verlossing  des  te  spoediger  kon  getermi- 
neerd  worden.  De  hoeveelheid  bloed,  welke  bestendig 
ontlast  werd,  in  weerwil  van  de  opvulling  der  vagina, 
maakte  toch  eene  spoedige  verlossing  wenschelijk,  zoo- 
wel voor  het  kind  als  voor  de  vrouw;  daarom  twee  vin- 
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gers  Tan  de  regterhand  ingebragt  hebbende  voerde  ik 
die  op»  ter  plaatse  waar  ik  reeds  een  klein  gedeelte  van 
de  placenta  had  losgemaakt,  intusschen  met  de  andere 
hand  eenige  kleine  doekjes,  in  azijn  bevochtigd,  binnen 
schuivende.  Ik  maakte  zooveel  mogelijk  een  gedeelte 
van  de  placenta  voorzigtig  los,  daarop  de  vliezen  berei- 
kende, wilde  ik  die  gedurende  eene  wee  met  den  nagel 
breken,  maar  zij  waren  zoo  sterk,  dat  ik  verpligt  was 
zulks  door  middel  van  mijne  schaar  te  doen,  waarna 
jk  de  gemaakte  opening  met  den  vinger  zooveel  mogelijk 
verwijdde.  Eene  aanzienlijke  hoeveelheid  water  werd 
nu  ontlast  en  dadelijk  zakte  ook  het  hoofd.  Nu  dacht 
mij  het  best  de  vagina  met  den  tampon  op  te  vullen 
en  dan  de  vrouw  eénigen  tijd  de  weeën  te  laten  ver- 
werken, ten  einde  nader  te  zien,  hoedanig  de  omstandig- 
heden zich  zouden  voordoen.  De  weeën  bleven  by 
voortduring  aanhouden,  nu  meer  dan  minder  sterk,  ge- 
durende welke  ik  altijd  eene  zachte  drukking  tegen 
den  tampon  aanbragt.  Des  morgens  ten  8  ure  ongeveer 
nam  ik  den  tampon  voor  een  gedeelte  weg  en  vond  bij 
onderzoek  den  moedermond  sedert  de  laatste  uren  niet 
veel  verwijd;  hij  was  nog  geheel  gevuld  met  de  pla- 
centa, welke  nergens  eenigen  doorgang  toeliet,  behalve 
alleen  aan  dat  gedeelte,  hetwelk  ik  had  losgemaakt : 
hierdoor  kon  ik  het  hoofd  bereiken,  hetwelk  reeds  de 
bovenste  engte  was  ingezakt,  doch  kon  deszelfs  positie 
niet  juist  bepalen. 

Het  bleek  mij  genoeg,  dat  de  loswording  der  placenta 
en  verwijding  van  den  moedermond  niet  in  evenredig- 
heid waren  met  den  reeds  zoo  langen  duur  des  arbeids 
en  de  vele  weeën,  welke  hadden  plaats  gehad,  zoodat  de 
vrouw  vermoeid  en  afgemat  begon  te  worden.    Ik  hield 
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tüij  overtuigd,  dat  iildien  de  verlomngp  nu  konde  voU 
brdgt  wordeni  dit  zeer  tea  yoordeele  zou  zijn  ran  moe* 
der  en  kind^  want  de  niet  geregelde  en  trage  uitzetting 
tan  den  moedermond  deed  nog  een'  langen  duor  voor* 
nitzien,  eer  er  meer  fer wijding  kwam;  intusschen  werd 
de  vrouw  meer  afgetobt  en  moest,  zoowel  als  het  kind, 
door  bet  bestendig  bloedverlies  verzwakt  worden,  zoo« 
dat  men,  bij  langer  uitstellen  van  werkdadige  hulp» 
beiden  in  meer  gevaar  bragt  en  ook  later  de  hulp  weU 
ligt  moeijelijker  zou  kunnen  aanbrengen.  Ik  stelde  mij 
de  mogelijkheid  voor,  de  placenta  aan  de  linker- 
zijde zooveel  te  kunnen  losmaken,  als  noodig  zou  zijn 
om  de  tang  aan  te  leggen  en  het  hoofd  er  door  te 
brengen.  Het  aanleggen  der  tang  zou  wel  niet  gemak^ 
keiijk  wezen,  maar  was  zij  eenmaal  goed  aangelegd,  dan 
kon  de  vrouw,  wegens  den  niet  sterken  weerstand  der 
zachte  deelen,  welke  eene  buitengewone  slapheid  had^ 
den,  spoedig  van  haren  moeijelijken  en  zorgelijken  toe* 
stand  verlost  worden.  Wel  is  waar  was  het  hoofd  niet 
zoo  veel  doorgezakt  of  de  keering  kon  nog  bewerk* 
stelligd  worden,  hetgeen  zekerlijk  gemakkelijk  te  doen 
ware  geweest,  doch  tevens  met  meer  gevaar  voor  het 
kind,  zoo  niet  ook  voor  de  moeder. 

Ik  ontlastte  nogmaals  de  urine  door  den  catheter  en 
daarop  de  vrouw  eene  gepaste  ligging  op  den  rug  ge- 
geven hebbende,  bragt  ik  de  vingers  der  regterhand  in, 
waarmede  ik  tusschen  de  placenta  en  den  uterus  indrong 
en  de  vasthechting  der  placenta  zooverre  losmaakte,  dat 
de  opening  mij  groot  genoeg  voorkwam  oin  het  hoofd 
te  doen  doorgaan,  terwijl  ik  altijd  gedurende  de  be- 
trerking  de  loswording  der  placenta  aan  die  zijde  nog 
meer  kon  bevorderen ;  het  hoofd  kwam  in  de  eerste  positie 
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met  het  achterhoofd  voor.  Nu  bragt  ik  den  maii»elijken 
lepel  op  geleide  der  regterhand  in,  voerde  deze  op  langs 
de  zijde  van  het  hoofd,  hetwelk  wegens  de  weinige 
ruimte  niet  gemakkelyk  ging;  niet  minder  moeite  had 
het  in  den  anderen  lepel  aan  te  leggen  en  daarna  de 
tang  te  sluiten.  Deze  alzoo  aangelegd  hebbende,  welke 
tot  aan  het  slot  bedekt  was  door  de  placenta,  terwijl 
aanhoudend  bloed  uitvloeide,  maakte  ik  met  eene  etas^ 
tike  spuit,  welke  met  water  en  azijn  gevold  was,  nog 
eenige  inspuitingen.  -—  Toen  er  eene  wee  kwam  opzet" 
ten,  begon  ik  mijne  tracties  en  had  het  genoegen  het 
hoofd  tusschen  den  moedermond  en  de  placenta  door 
en  Verder  naar  buiten  te  voeren.  Het  kind,  vaö  het 
manfielijk  geslacht  en  matig  groot,  gaf  flaauwe  teeke* 
nen  van  leven,  de  navelstreng  klopte  nog,  ik  bond  dezelve 
af  en  na  eenige  verzorging  begon  het  kind  adeiï)  te 
balen  en  daarna  te  schreeuwen. 

Eene  spons  met  water  en  azijn  in  de  vagina  brengende 
en  den  buik  wrijvende  werd  ik  goede  zamentrekking 
der  baarmoeder  gewaar.  Na  eenige  malen  de  sponsen 
verwisseld  en  alzoo  bestendig  koude  aangebragt  te  heb- 
ben, bragt  ik  de  hand  in,  waarmede  ik  het  stuk  der 
placenta,  dat  nog  een  gedeelte  van  den  moedermond 
besloeg,  losmaakte  en  dezelve  naar  buiten  bragt.  Ver- 
volgens weder  water  en  azijn  inspuitende  beipeurde  ik, 
dat  de  baarmoeder  zich  zeer  goed  zamentrok  en  er 
geene  bloedvloeijing  meer  plaats  had. 

De  vrouw  was  vermoeid  en  zwak.  Ik  schreef  eene 
emulsio  amygd.  met  tinct.  cinnam.  voor,  en  had  het 
geluk  de  vrouw,  onder  het  gebruik  van  goed  voedsel^ 
geheel  te  zien  herstellen.  Het  kind  is  gezond  gebleven 
en  met  de  moedermelk  zeer  goed  opgegroeid.  De  vrouw 
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heeft  later  meermalen  gekraamd,  zonder  meer  dergelij- 
ken  toestand  te  ondervinden* 

Tweede  waarneming.  —  Placenta  praevia  ineom- 
pleta,  —  F'erloeeing  met  de  tang, 

Den  4  November  1835  werd  ik  's  morgens  bij  vnH... 
onder  H. . .  geroepen,  bij  welke  eene  vroed?rouw  den 
geheelen  nacht  geweest  was  en  eindelijk  om  hulp  ge- 
vraagd had.  Bij  mijne  komst  was  die  vrouw  niet  tegen- 
woordig. De  omstanders  verhaalden  mij,  dat  zij  gedu- 
rende den  nacht  pijnen  had  gehad  en  dat  haar  bestendig 
bloed  was  afgevloeid,  waartegen  aanhoudend  natte 
doeken  waren  op  den  buik  gelegd.  De  vroedvrouw 
had  gezegd  haar  niet  te  kunnen  helpen. 

Ik  vond  de  vrouw  te  bed  liggende,  doodsbleek,  met 
koude  handen,  kleinen,  ingetrokkenen,  onaangenamen 
pols.  Zij  was  32  jaar  oud,  blond,  van  een  sanguinisch- 
lymphatisch  temperament,  en  had  reeds  meermalen  ge- 
kraamd. In  het  bed  lag  eene  groote  boeveelheid  gecoa- 
guleerd  bloed,  hetwelk  ik  wegnam.  De  vagina  was 
gevuld  met  bloed  en  met  een  gedeelte  der  placenta, 
van  welke  de  helft  aan  de  linkerzijde  van  den  moeder- 
mond  vast  zat.  Daar  er  dus  aan  de  regter  achterzijde 
toegang  bestond,  kon  ik  het  hoofd  bereiken,  hetwelk 
voor  een  groot  gedeelte  door  de  bovenste  engte,  in  de 
eerste  positie,  was  ingezakt. 

Daar  het  mij  in  dit  geval  van  het  uiterste  belang 
toescheen,  geen'  tijd  te  verliezen,  besloot  ik  dadelijk 
tot  het  aanleggen  der  tang  over  te  gaan. 

Doordat  de  vroedvrouw  bestendig  doeken  met  azijn  en 
water   op    den  buik  gelegd    had,    was   de    vrouw    als 
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driJYende  in  haar  bed.  Ik  plaatste  haar  daarom  op 
een  schooo,  zoogenoemd  kort  bed  en  liet  intusschen 
hare  legerstede  van  schoon  en  droog  linnen  voorzien 
en  behoorlijk  verwarmen.  De  applicatie  van  de  tang 
was  niet  zeer  moeijelijk  en  met  weinige  moeite  bragt 
ik  het  kind  naar  buiten.  Het  was  van  het  man- 
nelijk geslacht,  niet  zeer  groot  en  gaf  door  een  zwak 
geschrei  bewijzen  van  leven;  de  placenta  nam  ik,  bij 
goede  contractie  van  de  baarmoeder,  dadelijk  weg.  De 
vrouw  was  zeer  zwak,  flaauw  en  ijskoud,  met  naauwelijks 
voelbaren  •  pols.  Na  haar  van  droog  verwarmd  linnen 
te  hebben  doen  voorzien,  liet  ik  haar  te  bed  brengen, 
schreef  eene  mixtura  excitans  voor,  en  poogde  door 
warme  doeken  en  kruiken  met  warm  water,  aan  de  han- 
den en  voeten,  den  flaauwen  bloedsomloop  op,  te  wekken, 
waarin  ik  eindelijk  slagen  mogt.  Hoezeer  lang  slap  ge- 
bleven is  zij  echter  hersteld.  Het  zwakke  kind  bleef 
tot  den  8*^«>>  dag  in  't  leven,  toen  het  aan  eene  stuip 
gestorven  is. 

Derde  wcMrneming.  —  Placenta  praevia  incompleia,  — 
F'erloeeing  met  de  tang. 

In  den  avond  van  den  6  Maart  1842  werd  ik  bij  deze 
vrouw  geroepen.  Zij  had  reeds  twee  dagen  eene  vroedvrouw 
bij  zich  gehad,  welke  bij  de  aanhoudende  vloeijing 
en  de  zwelling  van  het  ligchaam,  terwijl  de  arbeid 
geenen  voortgang  had,  niet  meer  wist  wat  te  doen.  De 
vroedvrouw  verhaalde  mij,  »dat  de  barende  gedurende 
den  geheelen  dag  en  vorigen  nacht  vele  pijnen  had  gehad, 
maar  dat  er  geene  verandering  kwam ;  dat  de  vrouw  be- 
stendig had  gevloeid  en  ook  reeds  vroeger  veel  aan  bloed- 

VI.  4 
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storting^ea  geleden  had.  Zij  had  van  tijd  tot  tijd  doeken 
met  azijn  op  den  buik  gelegd ;  eindelijk  had  zij  opge- 
merkt, dat  de  nageboorte  uitkwam,  terwijl  het  hoofd 
hoog  stond  en  weinig  doorzakte,  en  sedert  eenige  uren 
was  het  lijf  van  onderen  beginnen  op  te  zwellen."  -— 
De  zachte  deelen,  als  de  labia  en  de  geheele  vagina,  waren 
buitengewoon  opgezwollen.  Den  wijsvinger  inbren- 
gende, was  het  mij  als  af  alles  gesloten  was;  een  ia 
schijn  vleezig  ligchaam  vulde  de  ruimte  der  vagina  ia 
het  kleine  bekken;  slechts  door  eene  kleine  ruimte,  aan 
de  linkerzijde  der  vrouw,  kon  ik  doordringen  en  het 
hoofd  des  kinds  onderkennen,  zonder  met  eenige  moge- 
lijkheid de  positie  te  kunnen  bepalen. 

Daar  deze  vrouw  reeds  veel  scheen  geleden  te  hebben, 
zwak  was  en  van  tijd  tot  tijd  flaauwten  had,  kwam 
mij  de  toestand,  welke  nog  door  een  gestadig  afloopen 
van  bloed  bezwaard  werd,  inderdaad  zeer  zorgelijk 
voor.  Ik  kon  zeer  goed  een  groot  gedeelte  der  placenta, 
dat  buiten  de  baarmoeder  was,  onderscheiden ;  de  vliezen 
waren  van  zelve  gebroken  —  zooals  mij  de  vroedvrouw 
zeide  —  en  er  was  genoeg  loslating  der  placenta  aan 
de  linkerzijde  om  het  hoofd  te  doen  doorgaan;  maar 
de  geheele  opvulling  der  vagina,  zoowel  door  hare 
opzwelling  als  door  het  losse  gedeelte  der  placenta,  moest 
ongetwijfeld  het  aanleggen  der  tang  uiterst  moeijelijk 
maken.  Intusschen  dit  was  toch  het  beste  en  eenige 
wat  te  doen  stond,  en  wel  hoe  eer  hoe  beter:  want 
welke  ook  de  oorzaak  dier  zwelling  mogt  zijn,  zeker 
was  het,  dat  deze  niet  zou  verminderen,  zoolang  het 
kind  niet  geboren  was,  terwijl  het  een  groote  hinder- 
paal moest  blijven  voor  de  geboorte  van  het  kind,  en 
dit    daarenboven,    door    het    voortdurend    bloedverlies 
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reeds  veel  verzwakt,  nog  meer  en  meer  verzwakken 
moest.  Tamponneren  kwam  in  dit  geval  niet  meer 
te  pas.  De  keering  bij  de  voelen  kon  nog  geschieden, 
want  het  hoofd  was  nog  niet  zoo  zeer  doorgezakt  of  het 
kon  teruggebragt  worden.  Het  scheen  mij  echter  toe 
veiliger  te  zijn  eerst  de  tang  te  beproeven,  waarbij  toch 
het  kind  minder  te  lijden  had. 

Ik  maakte  derhalve  alles  gereed,  wat  welligt  noodig 
kon  zijn  om  hevige  bloed?loeijing,  welke  nog  te  wach- 
ten stond,  tegen  te  gaan  en  flaaiiwten  van  de  vrouw  te 
-voorkomen  of  op  te  heffen.  Haar  vervolgens  eene  goede 
plaatsing  gegeven  hebbende,  gelukte  het  mij  eerst 
na  vele  moeite  de  tang  aan  te  leggen.  Alles  was  mij 
daartoe  in  den  weg;  de  opgezwollen  bloederige  vagina 
en  labia  en  de  placenta  zelve  vergunden  naauwelijks 
den  doorgang  der  vingers,  veel  minder  der  lepels  van 
de  tang;  nadat  deze  goed  geplaatst  was,  gelukte  het 
mij,  met  niet  zeer  sterke  pogingen,  het  kind  naar  bui- 
ten te  brengen,  dat  tegen  mijne  verwachting  teekenen 
van  leven  gaf.  Het  was  van  het  vrouwelijk  geslacht, 
matig  groot;  hoewel  in  den  beginne  zeer  flaauw  levende, 
kwam  het  na  eeuige  pogingen  bij  en  gaf  door  geschrei 
te  kennen,  dat  het  bereid  was  om  te  leven. 

Na  de  verlossing  dadelijk  water  met  azijn  in  de  vagina 
spuitende,  volgde  er  goede  zamenlrekking  in  de  baar- 
moeder en  kon  ik  de  placenta,  die  genoegzaam  los  was, 
naar  buiten  brengen. 

De  vrouw,  die  eerst  zeer  zwak  was,  daarna  lang  aan 
de  gevolgen  van  anaemie  geleden  heeft,  is  echter  ge- 
lukkig hersteld;  ook  het  kind  is  gezond  gebleven  en 
voorspoedig  opgegroeid. 
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f^ierde  FTaarnefning,  —  Placenta  praevia.  —  Parius 

praematunu,  —  Uitdrijving  der  placenta 

vóór  de  geboorte  van  het  kind. 

Den  6  Dec.  1849  werd  ik  geroepen  bij  de  ?rouw  van 

D ,  oud  41  jaar,  van  een  gezond  gestel,  cholerisch 

en  zeer  driftig  temperament.  Zij  had  meermalen  moei- 
jelijke  verlossingen  doorgestaan,  ter  oorzake  van  ver- 
naauwing  der  bekkenengte  en  enkele  malen  geaborteerd, 
•waarbij  veeltijds  veel  bloed  verloren  ging.  Ik  werd  nu 
bij  haar  geroepen,  omdat  zij  pijnlijk  in  den  buik  was 
en  bestendig  bloed  ontlastte;  men  meende,  dat  alles 
het  gevolg  .waa  van  hare  driftige  handelwijze.  Zij  was 
volgens  hare  gedachten  in  de  achtste  maand  harer  zwan- 
gerschap; de  pols  was  gespannen  en  versneld;  het 
aangezigt  rood;  de  buik  gespannen. 

Ik  deed  haër  eene  kleine  aderlating,  beval  rust  aan 
en  kalmte  van  gemoed.  Zij  werd  daarop  beter  en  bevond 
zich  gezond  gedurende  eenige  dagen.  Daarna  's  nachts 
bij  haar  geroepen  zijnde,  had  zij  haemorrhagia  uteri, 
met  pijnen  in  den  buik  en  benaauwdheid,  waarmede 
zij  was  ontwaakt.  De  buik  was  gespannen,  er  lag  veel 
gecoaguleerd  bloed  bij  haar ;  ook  de  vagina  was  daarmede 
gevuld.  De  uitwendige  baarmoedermond  stond  hoog, 
was  op  het  gevoel  los,  slap  en  verwijd;  het  coUum 
was  nog  niet  geheel  verstreken;  de  inwendige  moeder- 
mond  sloot  zich  bij  het  aanraken,  doch  verruimde 
zich  weldra  zooveel,  dat  het  onderzoek  mogelijk  werd. 
£r  deed  zich  een  zacht  vleesch-vliesachtig  deel  voor, 
nog  niet  voor  meer  onderscheiding  vatbaar. 

Het  was  te  voorzien,   dat   er  partus  praematurus  zou 
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Tolgen.  Ik  Tulde  de  vagina  met  den  lampon  en  schreef 
eeïi*  drank  voor  met  acid  sulph.  diL;  bij  zenuwaan- 
doeningen na  en  dan  eenige  droppels  aeth.  sulph.  alc. 
met  water,  —  De  bloedon tiasting  bedaarde  daarop  wel, 
doch  van  tijd  tot  tijd  kwamen  meer  of  minder  pijn- 
lijke aandoeningen  in  den  buik  en  de  lendenen.  Gedu- 
rende den  volgenden  dag  bleef  zij  in  gelijken  toestand; 
des  avonds  was  zij  zeer  pijnlijk  en  gevoelde  lastige 
drukking  op  het  onderlijf.  Een  gedeelte  des  tampons 
had  zich  bij  de  urinelozing  ontlast;  de  bloedvloeijing 
was  nu  zeer  gering.  Bij  het  onderzoek  vond  ik  de 
bekken-ruimte  voor  een  groot  deel  gevuld  met  de  pla- 
centa, welke  voor  de  helft  buiten  den  moedermond 
scheen  te  zijn,  die  zich  van  tijd  tot  tijd  zamentrok  en 
dan  weder  zich  zeer  ontspande;  den  vinger  hooger 
opvoerende  ontwaarde  ik  het  hoofd  aan  den  ingang  des 
bekkens. 

Ik  oordeelde  het  nu  van  veel  belang,  zoowel  voor  de 
moeder  als  voor  het  mogelijke  leven  van  het  kind,  de 
verlossing  te  volbrengen  en  meende  zulks  het  best 
door  middel  van  de  tang  te  kunnen  doen.  —  Omtrent 
een  half  uur  daarna  deze  willende  aanleggen,  gaf  ik 
de  vrouw  eene  geschikte  ligging  en  nam  de  nog  aan- 
wezig zijnde  gedeelten  van  den  tampon  weg.  Nu  vond 
ik  de  vagina  nog  veel  meer  gevuld  met  de  placenta, 
geringe  drukking  met  de  vingers  langs  dezelve  was 
genoegzaam  om  haar  benedenwaarts  en  geheel  naar 
buiten  te  brengen.  Er  was  geene  klopping  in  dea 
funiculus.  Het  hoofd  was  zooverre  ingezakt,  dat  het 
met  de  tang  kon  gevat  worden,  waarna  ik  het  kind  ter 
wereld  bragt.  Het  was  van  het  vrouwelijk  geslacht,  niet 
groot  en  dood.     De  bloedvloeijing,   welke  nog  eenigzins 


54 

aanhield,  bedaarde  na  inspuiling  van  koud  water,  waarop 
de  uterus  zich  goed  contraheerde  —  Bebalfe  een  weinig 
flaauwte  en  nervositeit,  bevond  de  vrouw  zich  vrij  wel 
zij  is  gelukkig  hersteld. 

Vijfde  waarneming.  —  Placenta  praevia  incampleia.  — 
Keering  op  de  voeten. 

Den  10  Oct.  1830  des  namiddags  ten  vier  ure,  werd 
ik  bij  vrouw  van  B.  • . .  geroepen,  niet  zoo  zeer  om- 
dat zij  meende  arbeid  te  hebben,  maar  omdat  zij  eene 
groote  hoeveelheid  bloed  was  kwijtgeraakt,  zonder  dat 
er  eenige  pijnen  aanwezig  waren.  Zij  had  reeds  meer-* 
malen  gekraamd,  was  van  matig  sterken  ligchaambouw, 
34  jaar  oud.  —  Zij  klaagde  alleenlijk  over  spanning  in 
den  buik,  zeggende,  dat  haar  gestadig  iets  afliep;  ver* 
haalde  mij  ook,  dat  zij  voor  4  weken  de  gewone  verande- 
ring had  gehad  en  vroeger  nog  eens,  wat  zij  nooit  in 
hare  vorige  zwangerschappen  ondervonden  had.  —  Bij 
exploratie  vond  ik  den  buik  gespannen,  de  partes  externae 
waren  vochtig,  bloederig;  er  lag  gecoaguleerd  bloed  b\j 
haar.  De  vagina  was  bezet  met  coagula,  welke  ik 
zooveel  mogelijk  wegnam;  aan  den  bekkeningang  was 
de  moedermond,  naar  het  promontorium  toe  gerigt,  te 
voelen,  slap  en  verruimd  als  een  gulden,  waartusschen 
zich  een  zacht  niet  vliesachtig  ligchaam  voordeed,  waar- 
uit bloed  vloeide;  ook  het  voorkomend  hoofd  kon  herkend 
worden. 

De  bloedvloeijing  tegen  te  gaan  en  verder  niets  te 
doen,  was  hier  geindiceerd,  waarom  ik  de  vagina  opvulde 
met  kleine  linnen  compressen  in  koud  water  bevochtigd.  — 
Allengs  kwamen  van  tijd  tot  tijd  vrij  regelmatige  weeën. 
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Omlrent  twee  uren  daarna  herkende  ik  bij  mijn  onder- 
zoek de  placenta  en  wel  zoo,  dat  zij  zich  vertoonde 
geplaatst  te  zijn  aan  de  regterzijde  van  den  moeder- 
mond,  zich  wel  over  denzelven  heenspreidende,  maar  toch 
met  een  meer  vliesachtig  aanvoelen  aan  de  linkerzijde. 
Regts  was  de  placenta  met  den  moedermond  verbonden, 
doch  links  kon  de  ingebragte  wijsvinger  tusschen  dezelve 
en  den  moedermond  indringen.  Dewijl  er  zich  nu  nog 
al  veel  bloed  ontlastte,  haastte  ik  mij  om  weder  te  tam- 
ponneren, waarop  ik  de  vrouw  eene  infusie  van  het 
secale  cotnut.  toediende,  ten  einde  de  werking  van 
den  uterus  te  versterken.  —  Kort  daarop  begonnen  de 
weeën  meer  aan  te  wakkeren,  zoodat  omtrent  9  uur  de 
pijnen  somtijds  vrij  hevig  waren.  Ik  had  van  tijd  tot 
tijd  de  tampons  met  versche  verwisseld  en  daarbij  den 
voortgang  der  baring  waargenomen.  Nadat  de  tampons 
nu  geheel  waren  weggenomen,  deed  bet  orificium  zich 
zeer  verruimd  voor;  een  groot  gedeelte  der  placenta 
drong  tusschen  hetzelve  door,  hetwelk  door  het  vrucht- 
water gedurende  de  weeën  gespannen  was,  terwijl  zich 
bestendig  bloed  ontlastte ;  door"  het  meer  vliezige  gedeelte 
aan  de  linkerzijde  kon  het  voorkomend  hoofd  herkend 
worden. 

Bespeurende,  dat  zonder  tampons  het  bloed  sterk 
afvloeide,  terwijl  er  zeer  weinig  ontlast  werd,  wanneer 
zij  goed  aanlagen,  stond  ik  in  twijfel  wat  te  doen.  Ik 
kon  de  tampons  op  nieuw  aanleggeo^  later  de  vliezen 
breken,  de  meerdere  verruiming  van  het  orificium  en 
de  doorzakking  van  het  hoofd  afwachten,  om  dan  wei- 
ligt  met  de  tang  de  verlossing  te  volbrengen.  Maar 
van  de  andere  zi^de  beschouwd,  kon  ook  bij  toenemende 
verwijding  van  den  moedermond   de  loslating   der  pla- 
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centa  bevorderd  en  de  bloedvloeijing  alzoo  noodzakelijk 
vermeerderd  worden.  Nu  stond  het  hoofd  nog  zoo  hoog, 
dat  de  keering  gemakkelijk  en  spoedig  kon  volbragt 
-worden,  terwijl  bij  diepere  inzakking  deze  niet  zoo 
goed  en  vaardig  kon  geschieden,  bovendien  onnoodig  tijd 
verloren  ging,  gedurende  welken  genoegzaam  bloed  kon 
ontlast  worden  om  ten  nadeele  van  moeder  en  kind 
te  zijn. 

Ik  oordeelde  het  in  dit  geval,  de  meest  gunstige  keuze 
de  verlossing  zoo  spoedig  mogelijk  door  de  keering 
bij  de  voeten  ten  einde  te  brengen.  De  vrouw  eene 
gunstige  plaatsing  gegeven  en  alles  gereed  gemaakt  heb- 
bende om  eene  bloedvloeijing  te  bestrijden,  bragt  ik  de 
regterhand  in,  verbrak  de  vliezen,  drong  door  de  ge- 
maakte opening,  en  onder  het  afloopen  van  het  vrucht- 
water de  hand  in  den  uterus  opvoerende,  schoof  ik 
het  hoofd  opwaarts  ter  zijde,  had  het  geluk  spoedig  de 
voeten  te  vinden,  welke  aan  de  regterzijde  lagen,  en 
alzoo  de  keering  en  de  verlossing  te  volbrengen.  Het 
kind  gaf  dadelijk  teekenen  van  leven,  was  van  het 
vrouwelijk  geslacht,  matig  groot  en  wel  gevoed. 

Onmiddellijk  na  de  verlossing  legde  ik  mijn  koele 
hand  op  den  buik  en  bevorderde  de  zamentrekking  der 
baarmoeder.  Er  was  nu  nog  eene  bestendige  bloedont- 
lasling,  waarom  ik  de  placenta  wegnam.  —  Ik*  diende 
de  vrouw  eenige  druppels  mur.  ferri  liq.  met  laudanum 
en  water  toe  en  legde  een'  doek,  met  koud  water 
bevochtigd,  tegen  de  genitalia,  waarop  de  bloedontlas- 
ting  bedaarde. 

Flaauwten  en  benaauwdheden  volgden,  waartegen  eenige 
druppels  aeth.  sulph  alc.  werden  toegediend.  —  De  vrouw 
is  gelukkig  hersteld. 
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Ze*de  wnarneming.  -*-  Placenta  praevia  ineompleta.  — 
Keering  op  de  voeten. 

De  yrouw  van  J.  V. . . .  onder  O.  R.,  42  jaren  oud, 
had  reeds  vele  malen  gekraamd  en  dikwijls  geaborteerd, 
waarbij  zij  doorgaans  belangrijke  haemorrhagien  had 
ondervonden.  Zij  had  ook  nu  in  hare  zwangerschap  van 
tijd  tot  tijd  bloedvloeijing  gehad,  doch  daaraan  gewoon 
zijnde  had  haar  zulks  geene  zorg  gebaard.  Den  23 
Febr.  1851  werd  ik  bij  haar  geroepen,  niet  zoo  zeer 
omdat  zij  meende  te  zullen  kramen,  als  omdat  de 
bloedvloeijing  onophoudelijk  aanhielden  toenam. 

Haar  explorerende  vond  ik  den  buik,  gedurende  eene 
niet  hevige  wee,  gespannen.  De  partes  externae  waren 
vochtig;  er  lag  veel  gecoaguleerd  bloed  in  bed.  De 
vagina  was  bloederig,  doch  ledig;  aan  den  ingang 
ontmoette  ik  den  zacht  gespannen  moedermond,  met 
verwijding  als  een  kleine  handpalm,  waartusschen  een 
worstachlig  ligchaam  uitpuilde.  Bij  het  ophouden  der  wee 
verslapte  de  moedermond  en  kon  ik  met  den  wijsvinger 
het  uithangende  deel  naauwkeuriger  onderzoeken.  Het 
weefsel  der  placenta  onderscheidde  zich  ten  duidelijkste. 
Een  niet  groot  gedeelte  was  echter  buiten  den  moeder- 
mond;  aan  de  regterzijde  was  de  placenta  verbonden  met 
de  zelfstandigheid  van  den  uterus;  aan  de  linkerzijde 
was  de  vliezige  zak  met  water  gevuld;  daar  langs  den 
vinger  hooger  opvoerende,  ontdekte  ik  het  hoofd  aan  den 
ifigang  van  het  kleine  bekken. 

De  bloedonllasting  was  nog  al  belangrijk,  waarom 
het  mij  toescheen  niet  werkeloos  te  mogen  blijven.  — 
Ik  kon  tamponneren  en  afwachten,  maar  ik  kon  het 
kind  door    keering    bij    de    voelen  reeds    naar    builen 
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brengeen.  -^  Legde  ik  den  tampon  aan,  dan  kon  vel- 
ligt  het  hoofd  doorzakken  en  daarna  door  de  natuur  of 
met  de  tang  geboren  worden.  Bij  keering  evenwel  kon 
het  zijn,  dat  de  vrouw  ook  veel  te  lijden  had,  en  het 
kindy  dat  nu  nog  hoog  stond,  kon  onder  de  kunst* 
bewerking  bezwijken.  —  Het  gezamenlijke  echter  der  ver- 
schijnselen in  het  gegeven  geval,  in  verband  met  de 
constitutie  der  vrouw  en  hare  vroegere  ziektetoestanden, 
deden  mij  in  deze  twijfelachtige  zaak  besluiten,  zoo 
spoedig  mogelijk  de  keering  by  de  voeten  te  bewerk- 
stelligen, liever  dan  den  tijd  te  laten  voorbijgaan,  en 
de  vrouw  aan  belangrijke  toevallen  bloot  te  stellen, 
welke   den  dood  konden   ten  gevolge  hebben. 

Tot  de  keering  overgaande,  bragt  ik  de  regterhand 
in,  onder  bestendig  afvloeijen  ven  bloed,. doorboorde  de 
vliezen,  vond  de  beide  voeten  aan  de  regter  zijde  der 
vrouw  —  zijnde  het  hoofd  voorkomende  in  de  eerste 
positie  —  en  volbragt  alzoo  de  kcering;  de  placenta  wa^ 
zeer  hinderlijk,  bij  de  ontwikkeling  der  armen  als  ook 
bij  het  naar  buiten  brengen  van  het  hoofd.  Het  kind  was 
dood  en  van  het  vrouwelijk  geslacht.  —  De  placenta  kon 
ik  daarop  spoedig  wegnemen,  waarna  goede  contractieder 
baarmoeder  volgde,   met    ophouding  der  bloed vloeij ing. 

De  vrouw  was  zwak,  van  tijd  tot  tijd  aan  flaauwte  en 
zenuwaandoeningen  onderhevig,  hetwelk  allengs  bedaarde. 
Zij  heeft  daarna  langen  tijd  aan  zwakte  en  koortsen 
geleden,  doch  is  gelukkig  hersteld. 

Zevende  waarneming.  —  Placenta  praevia  complet a.  — 
Keering  bij  de  voeten, 

9  Junij  1853.  Vr.  K. . .  te  S.  ••.,  39  jaar  oud,  was 
voor   de   derde    maal  zwanger,  had    vroeger    tweemaal 
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geaborteerd,  eens  met  de  4^«  en  eens  met  de  6^^ 
maand,  de  laatste  keer  Tan  tweelingen.  —  Zij  heeft 
eene  matig  sterke  constitutie,  was  als  boerenmeid 
aU\jd  gezond  geweest;  nu  met  een  bekwaam  werk- 
man gehuwd,  mogt  zij  een  vrij  goed,  niet  bekrom- 
pen leven  genieten.  Zij  was  dus  wel  gevoed,  yan  een 
phlegmatisch-sanguinisch  temperament.  —  Toen  zij 
meende  drie  maanden  zwanger  te  zijn,  werd  ik  bij 
haar  ontboden,  omdat  zij  zich  ongesteld  gevoelde  en 
gedurig  uit  den  neus  bloedde,  vooral  ook  omdat  ik  haar 
gezegd  had,  dat  zij  mij  zoude  waarschuwen,  wanneer 
zij  weder  zwanger  was.  Het  scheen  mij  toe,  dat  de 
miskraam  bij  haar  voornamelijk  door  plethora  en  welligt 
door  plethora  uteri  teweeggebragt  werd,  weshalve  .eene 
vroegtijdige  aderlating  nuttig  kon  zijn.  Ook  nu  dacht 
ik  eene  aderlating  bij  haar  aangewezen,  zoo  wel  om  de 
bloedcongestie  naar  het  hoofd  als  door  de  spanning 
in  den  buik,  drukking  in  de  maagstreek,  hartkloppingen 
en  gedurige  benaauwdheden,  terwijl  de  pols  gespannen 
en  onderdrukt  was.  Eene  matig  ruime  bloedontlasting, 
welke  ik  deed,  gaf  haar  verligting;  zij  bevond  zich  eenige 
dagen  daarna  hersteld. 

Omtrent  het  einde  der  zesde  maand,  om  welken  tijd 
zij  zich  ongesteld  gevoelde  en  —  zoo  als  zij  zich  uit- 
drukte —  de  verandering  had  gekregen,  deed  ik  haar 
weder  eene  aderlating,  met  gelijk  goed  gevolg. 

Zij  bleef  nu  gezond  tot  omtrent  het  einde  van  de 
zevende  maand,  toen  ik  's  morgens  bij  haar  geroepen 
werd,  omdat  zij  zoo  slerk  vloeide.  Ik  vond  haar  te 
bed  liggen;  zij  verhaalde  mij,  dat  zij  reeds  denvorigen 
dag  eenig  bloed  verloren  had,  dat  zij  dien  nacht 
gerust  had  geslapen,  tot  zij  's  morgens  bij  haar  ontwaken 
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met  schrik  ontwaarde,  dat  eene  groote  hoeTeelheid  bloed 
bij  haar  lag  en  haar  bestendig  afliep,  zonder  dat  echter 
eenige  pijn  aanwezig  was.  Haar  explorerende  vond  ik 
veel  bloed  bij  haar»  ook  in  de  vagina;  het  coUum  uteri 
was  hoog  geplaatst,  het  aan  de  achterzijde  van  het 
bekken  naauwelijks  bereikbare  oriiicium  was  eenigzins 
verslapt  en  met  bloederig  vocht  bezet.  Zij  gevoelde 
veel  leven;  de  buik  was  matig  opgezet,  eenigzins  ge- 
spannen. —  Niet  wetende,  wat  hiervan  de  oorzaak 
was,  hetzij  placenta  praevia,  of  plethora  localis,  of  be- 
ginnende loslating  der  placenta  en  voorbereiding  van 
partus  praematurus,  oordeelde  ik  eehter  eene  kleine  ader- 
lating bij  haar  raadzaam,  om  hierdoor  zoo  mogelijk 
afleiding  te  maken. 

Na  eene  lating  van  zes  oneen,  schreef  ik  haar  een 
julapium  acidulatum  voor,  en  rust;  's  avonds  was  de  bloed- 
ontlasting  wel  niet  zoo  sterk,  doch  bleef  altijd  nog  aan- 
houden, waarover  zij  zich  zeer  verontrustte.  Ik  bragt 
eenige  doekjes,  met  koud  water  bevochtigd,  in  de  vagina 
en  schreef  haar  eenige  druppels  laudanum  ?oor. 

Den  nacht  daaraan  had  zij  goed  gerust,  de  bloedont- 
lasting  had  opgehouden,  en  zij  gevoelde  zich  zeer  wel. 
Ik  verwisselde  de  tampons  met  versclie.  Er  was  daarna 
geen  bloedverlies  meer;  van  tijd  lot  tijd  hebben  de 
tampons  zich  ontlast  en  zij  verrigtte  in  welstand  hare 
huiselijke  bezigheden.  De  vrouw  bleef  alzoo  in  het 
blijde  vooruitzigt,  van  baren  tijd  te  zullen  uitloopen, 
tot  omtrent  zes  weken  daarna,  toen  ik  's  morgens  van 
den  8»'«ö  Junij  weder  bij  haar  geroepen  werd.  Zij  was, 
in  den  nanacht  met  buikpijnen  wakker  geworden  en  had 
ontdekt,  dat  haar  andermaal  bloed  afliep.  Zij  was  nu, 
volgens   hare    rekening,    in    de   helft    van   de   negende 
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maand.  Haar  onderzoekende,  vond  ik  den  buik  zeer 
gespannen;  de  pijnen  schenen  ware  weeën  Ie  zijn;  zij 
had  veel  gecoaguleerd  bloed  bij  zich  liggen,  ook  de 
vagina  was  gevuld  met  bloed;  de  baarmoeder  stond  dieper 
in  het  bekken  gezakt,  de  mond  was  als  een  gulden  ge- 
opend; door  hetzelve  waren  niet  de  gespannen  vliezen  te 
voelen,  maar  een  meer  vezelachtig  deel,  dat  zich  niet 
onduidelijk  als  het  weefsel  der  placenta  liet  herkennen. 
De  moedermond  werd  gedurende  de  wee  gespannen  en 
na  de  ontspanning  meende  ik  in  den  ingang  des  bek- 
kens het  hoofd  door  het  dikke  weefsel  heen  te  onder- 
scheiden. 

Ik  stelde  mij  nu  als  zeker  voor  met  eene  placenta 
praevia  te  doen  te  hebben,  oordeelde  voor  als  nog  het 
meest  gepast  om  tampons  aan  te  leggen,  den  gang  der 
zaken  verder  af  te  wachten  en  de  dolores  praeparantes 
nu  en  dan  gade  te  slaan.  De  weeën  bleven  den  ganschen 
dag  aanhouden;  's  middags  om  2  uren  was  de  vrouw 
zeer  pijnlijk,  er  had  weinig  ontlasting  van  bloedig  vocht 
plaats;  de  urine,  die  zij  nu  en  dan  loosde,  was  weinig 
gekleurd.  De  tampons,  welke  met  bloed  gevuld  waren, 
nam  ik  weg  en  onderzocht  daarna.  De  moedermond 
was  dieper  ingezakt,  had  dikke  randen,  opende  zich  bij 
eene  wee  ter  grootte  eener  handpalm  en  trok  zich  dan 
weder  zamen;  er  vloeide  altijd  bloed  uit,  rondom  was 
de  rand  bedekt  door  de  duidelijk  kenbare  placenta, 
zonder  dat  ik  ergens  aan  de  kanten  eenig  bewijs  van 
loslating  of  meerder  dunheid  van  weefsel  kon  onder- 
scheiden. Deze  verschijnselen  deden  mij  de  prognose 
niet  gunstig  stellen,  daar  ik  vreesde  met  eene  placenta 
praevia  completa  te  doen  te  hebben ;  en  daar  ik  zeer  ver- 
langde, dat  de  wensch  der  vrouw  om  een  levend  kind 
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te  hebben  mogt  vervuld  worden,  had  ik  niet  alleen  voor 
haar,  maar  ook  voor  haar  kind  groote  zorg.  Ik  oordeelde 
intusseben  niet  beter  te  kunnen  doen,  dan  op  nieuw  te 
tampon  neren  en  nog  eenige  uren  geduldig  af  te  wachten. 

's  Avonds  8  uren.  De  vrouw  was  den  geheelen  dag  bij 
afwisseling  pijnlijk  geweest,  den  eenen  tijd  toch  meer 
dan  den  anderen,  zoodat  zij  zelfs  nu  en  dan  insluimerde. 
Er  was  weinig  bloed  ontlast;  ik  nam  de  tampons, 
waarmede  de  vagina  opgevuld  was,  weg  en  vond  meer 
ver  wijding  van  den  moedermond;  de  placenta  vertoonde 
zich  in  hare  geheele  gedaante,  maar  aan  de  linker- 
achterzijde der  vrouw  had  het  weefsel  een  minder  dik 
aanvoelen,  het  voorkomend  deel  kon  door  hetzelve  aan 
den  ingang  van  het  bekken  bereikt  worden;  bestendig 
vloeide,  langs  de  achterzijde  der  vagina,  bloed  af.  Ik 
appliceerde  weder  versche  tampons  en  liet  de  vrouw 
zooveel  mogelijk  rust  genieten. 

Zij  had  den  ganschen  nacht  door  pijnen,  welke  nog- 
tans  niet  hevig  waren.  Het  was  omtrent  3  uren  in  den 
morgenstond,  toen  ik  weder  eenige  tampons  wegnam, 
ten  einde  behoorlijk  onderzoek  te  doen.  Nu  vond  ik 
den  baarmoedermond  veel  lager  en  meer  verwijd;  de 
placenta  drong  zich  als  een  kussen  voorwaarts;  aan  de 
linkerzijde,  waar  zij  zich  dunner  voordeed,  kon  de  vocht- 
aandrang  onderkend  worden,  nog  hoog  aan  den  rand 
van  het  kleine  bekken  het  voorkomend  hoofd;  bestendig 
vloeide  nog  bloed  af,  dat  in  het  bed  zich  tot  coagula 
vormde.  De  vrouw  was  verdrietig,  onaangenaam,  zenuw- 
achtig, soms  door  flaauwten  aangedaan. 

Ik  oordeelde  nu  niet  langer  toeschouwer  te  mogen  blij- 
ven; want  hoezeer  het  bovenmatig  bloedverlies  wel  ge- 
temperd werd  door  de  tampons,  bleef  er  toch  altijd  eene 
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uitvloeijing,  die  voor  het  kind  ea  voor  de  vrouw  oogun* 
stig  was.  Ik  besloot  daarom  te  beginnen»  met  de 
placenta  op  hare  dunste  meest  vliezige  plaats  te  door- 
boren,  het  vruchtwater  te  ontlasten  en  te  zien  of  ook 
het  hoofd  in  het  kleine  bekken  mogt  nederdalen,  om 
dan  spoedig  met  de  tang  te  kunnen  worden  naar 
buiten  gebragt.  Met  mijne  schaar  eene  opening  makende, 
aan  de  linker-achterzijde  van  den  verwijden  moeder- 
mond,  ontlastte  zich  eene  groote  hoeveelheid  bloederig 
water.  Bij  opvolgende  weeën  ontdekte  ik  echter,  dat 
het  hoofd  niet  nader  kwam;  waarom  ik  besloot  door 
de  keering  op  de  voeten  de  verlossing  te  volbrengen. 
Langer  wachten  kon  natuurlijk  tot  niets  dienen  dan  om 
de  vrouw  nog  meer  te  vermoeijen  en  te  verzwakken, 
terwijl  ook  het  kind  meer  en  meer  in  gevaar  kwam. 

De  vrouw  eene  geschikte  plaatsing  gegeven  hebbende, 
drong  ik  tu^chen  'de  gemaakte  opening  aan  de  zijde 
der  placenta  met  mijne  regterhand  in,  tot  aan  het  hoofd 
en  vond,  dat  hetzelve  met  de  kin  van  de  borst  was 
afgeweken  en  aan  de  linkerzijde  op  den  rand  van  het 
bekken  werd  teruggehouden ;  verder  opgaande,  vond  ik 
de  borst  gekeerd  naar  de  regterzijde  der  vrouw;  ik  voerde 
dus  mijne  hand,  langs  de  linkerzijde  der  vrucht  op- 
waarts, totdat  ik  de  beenen  en  voeten  kon  bereiken; 
de  keering  was  spoedig  verrigt,  evenzoo  de  extractie 
van  het  ligchaam   en  de    armen    1);   maar    minder  ge- 

1)  In  dit  geval  yan  den  regel  afwijkende,  om  mijne  band  terug  en 
daarna  de  linkerhand  in  te  Yoeren.  als  meer  overeenkomstig  de  positie 
▼an  het  kind,  meen  ik  mij  te  mogen  beroepen  op  madame  Lachapelle 
en  mijne  eigene  ondervinding,  dat  men  aan  de  regterhand  en  arm  de 
noodige  buigingen  geven  kan;  maar  vooral  was  bet  ten  opzigte  van  de 
plaatsing  der  placenta,  dat  de  regterhand  voordeeliger  kon  werken  dan 
de  linker ;  ik  behoefde  ze  das  ook  niet  terug  te  trekken. 
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makkelijk  ging  de  verlossiog  van  het  hoofd,  waarin  de 
placenta  mij  zeer  hinderlijk  was.  Het  kind  was  niet 
zeer  groot  kind  en  van  het  vrouwelijk  geslacht.  Het 
gaf  geene  teekenen  van  leven,  en  werd  met  alle  aan- 
gewende moeite  niet  tot  het  leven  teruggebragt. 

Er  was  zeer  veel  gecoaguleerd  bloed  bij  de  vrouw, 
welke  moede  en  flaauw  was.  De  hand  daarop  inbren- 
gende, maakte  ik  de  placenta  los  en  bragt  die  weldra 
naar  buiten,  waarna  de  baarmoeder  zich  goed  zamen- 
trok.  Een'  doek  met  azijn  bevochtigd  tegen  de  schaam- 
deelen  aangelegd  hebbende,  bezorgde  ik  de  vrouw,  die 
zich  allengs  beter  begon  te  gevoelen.  Zij  was  zwak, 
doch  is  daarna  verder,  bij  een  gepast  dieet  en  onder 
het  gebruik  van  versterkende  geneesmiddelen,  gelukkig 
hersteld. 

Bij  mij  kwam  daarna  de  vraag  op,  of  bet  voor  het 
behoud  van  het  kind  weUigt  niet  beter  ware  geweest, 
nog  eenige  uren  te  temporiseren  en  met  tamponneren 
voort  te  gaan.  Echter  in  aanmerking  nemende  den 
hoogen  en  niet  gunstigen  stand  van  het  lioofd  aan  den 
bekkeningang,  welke  waarschijnlijk  niet  zou  veranderd 
zijn,  terwijl  inlusschen  de  vrouw  meer  verzwakt  en  in 
grooter  gevaar  gebragt,  het  kind  evenzeer  zou  gestorven 
zijn,  stelde  mij  omtrent  mijne  handelwijze  gerust  en  gaf 
mij  de  overtuiging  van  niet  anderste  hebben  mogen 
handelen. 


Behalve   bovengemelde  waarnemingen,   zijn  mij  nog 

twee  gevallen  voorgekomen,    dat  ik  geroepen  werd  bij 

vrouwen,  die   bij    mijne   komst    reeds   geheel  uitgeput 

waren    door   bloedverlies,      bij    welke   geene  tampons 
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waren  aangewend.  Eene  Tan  deze  stierf  eenige  uren  na 
de  Terlossing  met  de  tang;  eene  andere  gaf  den 
geest  op  het  oogenblik,  dat  ik  mij  gereed  maakte  tot 
het  doen  der  keering;  beide  gevallen  bevestigden  het  ge- 
zegde van  Steiit  ))si  Part  n'intervient,  la  mère  et  Tenfant, 
dans  la  plupart  des  cas »  sont  voués  a  une  mort 
certaine." 


Hoezeer  het  onnoodig  is,  om  over  bijzondere  handel- 
wijzen bij  placenta  praevia  te  redeneren,  dewijl  daartoe 
genoegzame  leerboeken  bestaan,  zooals  onder  anderen  Scan- 
zoni's  rationele  voorschriften  aangaande  placenta  praevia 
navolgenswaardig  zijn,  mogen  wij  uu  toch  uit  eigene 
ervaring  opmerkingen  en  gevolgtrekkingen  maken,  en 
komt  het  mij  voor,  dat  wij  wel  bijzonder  mogen  acht 
slaan  op  de  navolgende  bijzonderheden. 

De  wegneming  der  placenta.  Prof.  J.  G.  Siwpsoif  1) 
heeft  aangeraden  eerst  de  placenta  van  den  rand  des 
baarmoedermonds  los  te  maken,  ze  vervolgens  van  de 
moeder  af  te  nemen  en  eerst  daarna  het  kind  te  verlos- 
sen, in  navolging  van  hetgeen  de  natuur  zelve  somtijds 
ten  uitvoer  brengt.  Ik  heb  eenmaal  ondervonden, 
dat  zulks  van  zelf  geschieden  kan,  in  bovengemelde  4^® 
waarneming.  Hoezeer  dit  geval  voor  de  moeder  vrij 
gelukkig  afliep,  en  de  volbrenging  der  verlossing  daar- 
door gemakkelijk  werd,  wegens  de  ruimte,  die  door  het 
verwijderd  zijn  der  placenta  was  verkregen,  schijnt  het 
mij  echter  toe,  dat  ^ij  die  natuurwerking  niet  mogen 
navolgen.     Ja  zelfs  het  groote    aantal   van   steeds   ge- 


\)  Oesterr.  Med.  Wochenschr.  No.  i,  Jan.  1846,  p.  47. 
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lukkig  afgeloopene  gevailcn  (141),  door  Pr.  SrnKOir  op^ 
gegeven^  zou  mij  nog  bezwaarlijk  doen  besluiten,  om 
tan  dien  raad  gebruik  te  maken;  evenmin  als  ik  d;e 
nilvallende  navelstreng  nog  meer  naar  buiten  zou  halen^ 
omdat  de  natuur  altijd  gewoon  is  ze  nog  verder  uit 
te  drijven. 

Er  zouden  gevallen  kunnen  voorkomen,  vooral  bij 
placenta  praevia  completa,  waarin  door  een  lang  wachten 
de  placenta  reeds  voor  een  gedeelte  van  den  rand  des 
moedermonds  was  losgemaakt  en  het  leven  der  vrouw, 
wegeós  het  plaats  gehad  hebbende  bloedverlies,  in  gixiot 
gevaar  was.  Vooreerst  zou  men  dan,  door  eene  «p<x»lige 
wegneming  Tan  de  placenta,  de  kunstmatige  verlossing 
gemakkelijker  en  voor  de  vrouw  minder  vermoeijend 
maken;  terwijl  het,  ten  andere,  wanneer  de  placenta 
reeds  buiten  de  baarmoeder  is,  gelijk  een  oud  obstetricus 
zeide:  »onnut  zou  wezen  om  die  weder  in  de  lijfmoeder 
te  duiven;  men  moet,  wanneer di«  is  nitgekomen,  dezelve 
niet  weder  <èaarin  brengen»  mciar  zoo  haastig  mogelijk 
h^et  kind  doen  geboren  worden  1)," 

Gelijk  men  reeds  in  rroegere  d>agen  wist,  dat  de  onge- 
boren vrucht  moest  sterven,  zoodra  de  gemeenschap  van 
dezelve  met  de  moeder  door  middel  van  de  plac^ita 
ophoudt,  zoo  is  men  ook  nog  heden  daarvan  overtuigd. 
Physioiogische  onderzoekingen,  vooral  die  van  Pr.  Scm. 
vAïT  DEE  Kolk  leeren  het:  )>dat  de  vereeniging  tusschen 
het  kinderlijk  en  moederlijk  gedeelte  der  placenta  veel 
inniger  is,  dan  men  zich  tot  hiertoe  had  voorgesteld" 
(Waarnemingen  over  het  maaksel  -der  menschdijke  f^- 
centa,  hl.  20).  Dezelfde  schrijver  zegt  verder:  ))het  spreekt 


1)  MAüRicBAij,  TacUetvande  Siektensder  «wafogere  V^ou^n,  W,  153. 
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^aii  zelf,  dat  door  de  zamentrekkingen  ea  verkleining 
der  baarmoeder  ook  de  slagaderen,  wdke  het  bloed  naar 
den  moederkoek  voeren,  zich  meer  en  meer  vernaauwen  en 
zoo  de  haemorrhagie  stuiten'^  (bL  36),  Hebben  die  zamen- 
trekkingen en  verkleining  der  baarnioed«r  en  der  slagaders 
pkats  bij  normale  inplanting  der  placenta,  dit  is  niet 
het  geval,  wanneer  de  placenta  met  of  in  den  omtrek  van 
den  mond  der  baarmoeder  is  verbonden.  Integendeel 
worden  deze  deden  bij  de  weeënwerking  meer  uitgerekt, 
en  ondergaan  derhalve  bij  iedere  wee  de  vaten  van  dat 
gedeelte  der  baarmoeder,  met  hetwelk  de  placenta  verbon- 
den 16,  eene  verscheuring,  zoo  als  blijkt  uit  de  haemor- 
rhagien.  De  zamentrekking  en  verkleining-  dier  deelén 
kaa  dus  niet  geschieden,  zoolang  de  vrucht  in  de  baar- 
jBoeder  aanwezig  is,  en  men  stelt  alzoo  op  physiologische 
gronden  de  yrouw  aan  een  geroot  levensgevaar  bloot, 
wanneer  m^a  de  placenta  kunstmatig  van  den  naond  der 
baarmoeder  losmaakt,  als  het.  ware  afscheurt  en  daardoor 
gewelddadig  de  bloedvaten  van  moederszijde  verbreekt. 
Haastige  en  hevige  baemorrbagie  kan  hieruit  ontstaan, 
welke  mea  niet  bij  magte  i$  vÓQr  de  geboorte  van  het 
kiod  te  »tuit«ii, 

Qok  practische  ervaringen  Tian  beroemde  mannen 
spreken  die  handelwijze  teg^n»  Onder  anderen  zegt 
OiGEiAif  DKA,  ovi^  de  wegneming  der  nageboorte  bij  placenta 
praevia:  »Sh  voorliggende  plac^ta  bij  placenta  praevia 
opzettelijk  van  de»  uterus  te  verwijderen,  met  de  vingers 
los  te  maken,  buiten  verbinding  te  stellen  met  de  baarmoe- 
der «n  vóór  het  kind  weg  te  neoien,  met  oogmerk  om  eenen 
met  gevaar  dreigenden  bloedvloed  te  stillen,  kan  slechts 
hoogst  zelden  geoorloofd  zijn.  Wanneer  de  Engelsche 
verloskundigen,   welke  die  handelwijze  aanbevelen,  den 

5^ 
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prolapsus  placentae  als  eene  gewone  en  niet  gevaarlijke 
verrigting  der  natuur  voordragen,  schijnen  zij  echter 
bij  de  voorstelling  van  talrijke,  deels  zeer  onzekere 
gevallen,  vergeten  te  hebben: 

1).  Dat  bloedvloeijingen,  welke  zich  maanden  lang 
herhalen  bij  placenta  praevia,  niet  altijd  het  leven  van 
het  kind  in  gevaar  brengen,  hetwelk  men  tot  verwon- 
dering niet  alleen  dikwijls  levend,  maar  ook  gezond  en 
welgevoed  ziet  ter  wereld  komen.  Eene  opzettelijke 
losmaking  en  uitneming  der  placenta  vóór  het  kind 
moet  het  leven  des  kinds  noodzakelijk  vernietigen,  en 
mag  bijkans  met  de  perforatie  van  het  hoofd  gelijk  ge- 
steld worden." 

2).  » Wat  ook  van  de  ontwijfelbare  teekenen  van  den  dood 
des  kinds  gezegd  worde,  welke  de  nieuwe  operatie  zal 
aanwijzen,  zijn  er  weinig  zoodanige  teekenen  bestendig; 
dewijl  niet  eens  het  niet  kloppen  van  de  navelstreng, 
volgens  mijne  overtuiging,  daartoe  kan  gebragt  worden; 
het  stethoscoop  en  het  luisteren  naar  den  hartslag  leveren 
dikwijls  slechts  twijfelachtige  resultaten  op." 

3).  »Is  het  dan  ten  volle  bewezen,  dat  de  haemor- 
rhagie  bedaart,  zoodra  de  placenta  geheel  is  weggenomen? 
Bij  de  voortdurende  uitzetting  der  baarmoeder  kan  men 
dit  niet  in  alle  gevallen  hopen.'' 

»Hetgeen  volgens  onze  ervaring,  met  betrekking  tot 
het  kind,  boven  deze  nieuwe  handelwijze  den  voorrang 
schijnt  te  verdienen,  is  rust,  koude  omslagen,  bloedstel- 
pende middelen:  zuren,  adstringentia  en  de  tampon, 
zoolang  de  moedermond  zich  niet  geopend  heeft;  —  zoodra 
deze,  door  gestadig  tamponneren  der  scheede,  met  sponzen 
in  azijn  en  water  bevochtigd,  ontwikkeld  is  geworden,  dan 
het  verwijden  van  den  moedermond,  het  breken  der  vliezen 
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het  inbrengen  der  band  langs  die  zijde,  waar  men  langs 
den  rand  der  nageboorte  het  best  kan  doordringen,  de 
wending  en  extractie  van  het  kind,  hetwelk  in  diergelijke 
gevallen  zeer  dikwijls  in  weinige  minuten  volbragt 
wordt,  zoo  als  ik  meermalen  ondervonden  heb,  naar- 
dien de  deelen  der  moeder,  gelijk  bij  alle  bloedingen, 
gewoonlijk  slap  en  rekkelijk  zijn." 

»Ik  kan  mij  slechts  een  enkel  geval  herinneren, 
waarin  ik  mij  geregtigd  hield  de  nageboorte  vóór  het 
kind  weg  te  nemen,  dewijl  ik  ze  reeds  geheel  los  onder 
geronnen  bloed  in  de  scheede  vond." 

Is  het  mij  dus  vergund  desaangaande  een  be- 
sluit te  maken ,  zoo  geloof  ik  dat ,  evenals  in  vele 
gevallen  waarin  de  arts  de  werking  der  natuur  moet 
tegengaan  en  bestrijden,  het  ook  zijne  pligt  is  de 
uitdrijving  der  placenta  vóór  de  geboorte  van  het  kind 
zooveel  mogelijk  te  beletten;  even  gelijk  men  bij 
abnorme  haemorrhagien  niet  mag  aannemen,  dat  de 
natuur  hier  altijd  gunstig  werkzaam  is,,  om  het  over- 
tollige bloed  te  ontlasten,  maar  men  integendeel  de 
bloedontlasting  zal  tegengaan. 

Tamponneren.  Zoowel  om  de  bloedvloeijingen  tegen 
te  gaan ,  als  om  te  zorgen ,  dat  de  placenta  niet 
vóór  de  geboorte  der  vrucht  wordt  uitgedreven , 
houd  ik  mij  verzekerd,  dat  er  geen  beter  middel  be- 
staat dan  de  tampon.  Het  schijnt  mij  echter  toe,  dat 
het  niet  hetzelfde  is,  hoe  en  op  welke  wijze  die  aan- 
gebragt  wordt.  Ik  heb,  in  onderscheidene  gevallen  van 
haemorrhagiae  uteri,  vele  soorten  van  tampons  beproefd,  ook 
dezulken,  die  om  het  vernuftige  der  uitvinding  lofwaardig 
waren;  maar  ik  heb  mij  bij  geenen  beter  bevonden,  dan 
bij  de  eenvoudige  inbrenging  van  stukjes  linnen,  bevochtigd 
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met  koud  water.  Ik  ben  gewoon  daartoe  rolletjes 
linnen  te  nemen,  ter  dikte  van  twee  of  drie  yingers, 
en  die  in  de  vagina  te  brengen;  vier,  vijf  of  meer  zijn 
voldoende  otn  de  gebeele  vagina  op  te  vullen,  en  het 
kleine  bekken  als  op  te  sluiten.  Bij  bestendig  voortgaande 
bloedvloeijing,  waarbij  meestal  abnormale  warmte  in  de 
vagina  is,  kan  men  nu  en  dan  een'  tampon  verwisselen 
met  eenen  vérschen  in  koud  watfer  bevochtigden,  en  op 
die  wijze  houdt  de  bloedontlasting  dikwijls  op,  zooals 
men  met  geenen  anderen  tampon  doen  kan.  En  wanneer 
men,  in  een  geval  van  placenta  praevia,  den  voortgang  der 
baring  en  de  ontwikkeling  van  den  moedermond  wil 
onderzoeken,  behoeft  men  niet  den  geheelen  tampon 
weg  te  nemen,  maar  kan  volstaan  met  enlcele  gedeelten 
naar  buiten  te  brengen,  en  de  anderen  laten  blijven, 
welke  steeds  als  tampon  hunnen  dienst  doen. 

Men  is  doorgaans  gewoon  azijn  te  gebruiken,  ge- 
lijk ik  vroeger  ook  immer  deed,  en  nog  in  enkele 
gevallen  doe;  -maar  ik  heb  dikwijls  opgemerkt,  dat  ge- 
durige aanbrenging  van  eenvoudig  koud  water  mij  meer 
dienst  bewees  dan  azijn..  Inzonderheid  was  dit  bet 
geval,  wanneer  azijn,  alleen  of  ook  met  water  vermengd, 
werd  ingespoten.  Ik  geloof,  dat  azijn  te  veel  prikkel 
aanbrengt,  en  het  daarom  is,  dat  eenvoudig  koud,  maar  dan 
ook  koudj  water  meer  nut  doet  bij  bloed vloeijingen  dan  azijn, 
vooral  in  een'  erethischen  toestand.  Uitwendig  gedurige 
aanbrenging  van  in  koud  water  afgekoelde,  iniet  te  natte 
maar  uitgeperste  compresseri  bewezen  nftij  ook  altijd 
meer  nut  dan  het  gebrnik  van  azijn.  Onder  verlos- 
kundigen, vooral  bij  vroedvrouwen,  heb  ik  meermalen 
de  gewoonte  in  zwang  gezien,  orn  den  geheelen  buik  te 
bedekken  met  doornatte  doeken  in  azijn  bevochtigd  en 
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de  trouw  als  het  ware  te  begieten*  Hierdoor  kan  wei- 
ligt  eene  gevaarlijke  bloedTloeijing  gestild  worden,  maar 
dan  wordt  daardoor  ook  eene  zoodanige  stagnatie  der 
circulatie  yoortgebragt ,  dat  de  vrouw  aan  de  gevolgen 
daarvan  nog  bezwijken  kan.  Ik  heb  zulke  vrouwen  meer- 
malen gevonden,  ijskoud  en  drijvende  in  een  bad  van  azijn 
en  water;  hier  was  steeds  mijn  eerste  werk,  de  vrouw  van 
droog  linnen  te  voorzien,  en  door  gepaste  warmte  aan 
te  brengen  de  gestremde  circulatie  weder  op  te  wekken. 
Tampons,  zoodanig  als  ik  hierboven  beschreven  heb, 
deden  mij  de  beste  diensten,  maar  wanneer  het  noodig 
was  om  (bijv.  bij  abortus  en  belangrijke  haemorrhagien) 
bestendig  en  regelmatig  te  tamponnereq,  kwam  mij  die 
wijze  van  tamponneren  de  meest  geschikte  voor,  welke 
ik  in  de  eerste  waarneming  beschreven  heb.  Door  deze 
verkrijgt  men  een  goed  steungevend  kussen,  dat  door 
geen  beter  kan  vervangen  worden.  Met  zoodanige  tam*' 
pons  heb  ik  meermalen  vrouwen,  die  aan  abnorme  men- 
struatie leden,  veel  dienst  bewessen,  zoo  zelfs  dat  zij 
zonder  hindernis  hare  bezigheden  verrigten  konden..  «-^ 
Als  een  bijzonder  geval  kan  ik  meldipg  maken  van  eene 
vrouw,  welke  in  de  5.  maand  aborteerde;  de  vrucht 
werd  geboren,  maar  de  placenta  bleef  achter.  Een 
zoodanige  tampon  belette  de  haemorrhagie.  Groenvrouw 
ran  beroep,  reed  zij  daarop  dagelijks  met  haren  kruiwagen 
met  groenten  uit,  steeds  met  den  tampon  bij  zich,  ge- 
durende 14  dagen.  Omtrent  vier  weken  na  den  abortus, 
kreeg  zij  op  de  gewone  wijze  menses  met  eenige  pijnen  en 
ontlasting  van  de  placenta,  die  zij  gedurende  dien  tijd 
bij  zich  had  gdvid,  en  herstelde.  Het  gebruik  van  pluksel, 
door  middel  van  een  speculum  uteri  ingebragt,  wordt 
door  ScAiiKOKi  aangeraden. 
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Tampoaoeren,  bestendig  tamponneren  wordt  vooral 
door  Wigand  zeer  aanbevolen.  Het  schijat  mij  toe,  dat 
men  daarmede  bij  placenta  praevia  ook  te  lang  kan 
aanhouden;  want,  hoezeer  men  wel  den  dadelijken  bloed- 
vloed tegengaat,  blijft  toch  de  congestive  en  orgastische 
toestand  der  baarmoeder  niettemin  aanhouden,  en  door 
de  langdurige  baringsweeën,  welke  niet  regelmatig 
kunnen  zijn,  wordt  de  vrouw  afgetobt  en  uitgeput, 
waardoor  zelfs  na  de  verlossing  nog  belangrijke  toevallen 
kunnen  ontstaan.  Hoe  meer  ook  de  placenta  zich  van  de 
baarmoeder  afscheidt,  des  te  minder  wordt  de  gemeenschap 
tusschen  moeder  en  kind,  waarom  het  leven  van  het  kind 
steeds  meer  in  gevaar  komt.  Wij  mogen  ons  derhalve 
Terzekerd  houden,  dat  hoe  noodzakelijk  en  heilzaam 
het  zijn  moge  behoorlijk  te  tamponneren,  men  nog- 
tans  te  lang  kan  aanhouden  met  exspectatief  te  handelen, 
en  er  niet  zelden  gevallen  kunnen  voorkomen,  waarin  men 
moet  trachten  de  verlossing  zoo  spoedig  mogelijk  te 
termineren.  Zoo  zegt  dan  ook  Wigand  »men  zou  in 
den  hoogsten  graad  onverstandig  en  strafbaar  handelen, 
wanneer  men  in  gevallen,  waarin  men  eerst  zeer  laat 
geroepen  wordt  en  de  barende  reeds  half  dood  gebloed 
is,  nog  van  den  tampon  gebruik  wilde  maken.'* 

Wanneer  er  nog  geene  genoegzame  verwijding  van 
den  baarmoedermond  plaats  heeft,  kan  men  niet  met 
goed  gevolg  pogingen  ter  verlossing  aanwenden.  Het 
kunstmatig  verwijden  van  den  moedermond,  hetzij  met 
de  vingers  of  daartoe  uitgedachte  dilatatoria  uteri, 
schijnt  mij  toe  ondoelmatig  en  ongeoorloofd  te  zijn; 
ofschoon  VAN  SiEBOLD  zcgt,  »dat  zoodanige  handelwijze 
(accouchement  forcé)  bij  placenta  praevia  geldende  is," 
Het  doelmatigste  hiertoe  is  gewis  ook  de  tampon;  deze 
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levert,  door  deszelfs  tegendruk,  bet  beste  dilatatorium, 
waarmede  men  de  natuurlijke  ontwikkeling  van  den 
moedermond  in  zooverre  kan  afwachten,  als  noodig  is 
tot  het  verrigten  van  eenige  operatie,  ter  volbrenging 
der  verlossing.  Het  komt  dan  verder  dikwijls  voorna- 
melijk aan  op  de  goede  keuze  van  handelen,  hetzij  men 
zich  zal  bepalen  tot  keering  op  de  voeten  of  wel  tot  het 
gebruikv  van  de  tang. 

F'olbrengtng  der  verlossing.  Toen  men  nog  geene 
kennis  had  aan  de  verloskundige  tang ,  werden 
diergelijke  verlossingen ,  als  bovengemelde  waarne- 
mingen aangeven,  altijd  door  de  keering  volbragt. 
Zelfs  schijnt  Baudblogque  de  voorkeur  te  geven  aan 
de  keering.  Hij  zegt  namelijk  (2^  deel,  bl.  251): 
»wanneer  de  mond  der  baarmoeder  de  behoorlijke  ge- 
•  schiktheid  heeft  om  de  verlossing  toe  te  laten,  maakt 
men  den  moederkoek  aan  eene  van  deszelfs  zijden  los, 
en  altijd,  in  zooverre  men  er  over  kan  oordeelen,  naar 
die  zijde,  alwaar  deszelfs  schijf  of  bolronde  oppervlakte 
naast  aan  den  ingang  der  baarmoeder  beantwoordt. 
Hen  verscheurt  de  vliezen  aan  denmand  van  den  moe- 
derkoek, om  de  voeten  van  het  kind  te  zoeken  en 
hetzelve,  gelijk  in  de  gewone  gevallen,  op  die  wijze  af 
te  halen."  Alleenlijk  in  die  gevallen,  » waar  de  placenta, 
door  het  hoofd  des  kinds,  tot  aan  de  vrouwelijkheid 
voortgestuwd  wordt,  zal  men  beter  doen  zich  van  de 
tang  te  bedienen,  dan  het  kind  te  keeren,  om  het  met 
de  voeten  af  te  halen.**  Salomoüt  zegt  1):  »bij  eene 
volkomene  aanhechting  der  placenta  op  den  moeder- 
mond,  zal  het  hoofd  niet  ligt  zoo  diep  in  het  bekken 


i)  Handleiding  der  Verloskunde,  2e  D.  bl.  247. 
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kanaea  asakkeo,  dat  de  tang  bovea  de  keering  aaoge-» 
-vrezen  zijn  zal."  Mijne  eerst  rermelde  waarneming 
echter  leert  mij»  dat  het  mogelijk  is,  dat  bij  Yolkomeae 
«anheohting  der  placenta  het  hoofd  diep  genoeg  in  het 
kleine  bekken  daalt,  om  het  met  de  tang  te  kannen 
Tatten ,  indien  het  slechts  eene  daartoe  gunstige  plaabaïng 
heeft. 

De  ondervinding  heeft  mij,  ten  opzigte  yan  het  ge- 
l»ruik  der  tang  geleerd,  dat,  zooals  Faoexef  zegt, 
))de  Toorzegging  o?er  het  geheel  yoor  moeder  en  kind 
▼eel  beter  is,  dan  bij  de  keering/'  1)  Het  spreekt  Tan 
2elf,  dat,  b\}  verkeerde  Uggingen  van  het  kind  of  scheven 
stand  van  het  hoofd,  de  forceps  in  geval  van  placenta 
praevia  evenmin  mag  gebruikt  worden  ak  bij  andere 
zelfs  gunstige  omstandigheden.  £n  wel  vooral  ia  een 
te  hooge  stand  van  het  hoofd  eene  tegenaanwijzing, 
welke,  gelijk  Froribp  zegt,  »het  gebruik  der  tang  yer- 
biedt,  dewijl  het  hoofd  alsdan  niet  vast  staat,  omdat 
men  de  tang  niet  hoog  genoeg  opvoeren,  dekelve  daarom 
niet  met  zekerheid  aanleggen  en  het  hoofd,  niet  Tast 
aanvatten  kan.'*  Indien  echter  het  hoofd  reeds  in  het 
kleine  bekken  gedrongen  is,  zoodat  men  de  tang  aan^ 
leggen  kan,  dan  weet  ik  niet,  waarom  men  de  voor 
bet  kind  veel  gevaarlijker  en  de  vrouw  meer  vermoei-^ 
jende  keering  zal  kiezen,  waarmede  meermalen,  teti 
nadeele  Tan  het  kind,  somtijds  ook  van  de  moeder,  de 
Terlossing  is  Terrigt.  —  Zoo  vindt  men  onder  anderen 
in  de  Ann»  Belg.,  1844,  bh  231,  een  geval  van  placenta 
praevia  beschreven  door  Dr.  P*J.  Heitdbicx,  die  de  vrouw 
door  de  keering  verloste,  in  welk  geval  de  placenta  ge-^ 


1)  Terloskunde,  vertaald  door  van  Erpeesin,  2  deel,  bl.  407. 
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deelteiyk  vast  zat  en  het  hoofd  Toorkwam.  Het  kind 
k-wam  dood  ter  wereld  en  de  vrouw  stierf  den  rijfden 
dag.  Dr.  LAii6t  yraagt  niet  ten  onregte,  »was  in  de 
gegdvene  omstandigheden  de  keering  niet  eene  haastige 
handelwijze,  naardien  door  het  breken  der  yliezeni 
waardoor  het  hoofd  op  eene  geschikte  wijze  zou  inge*' 
zakt  zijn  en  als  een  nataorlijke  tampon  had  kunnen 
dieiken,  welligt  de  geboorte  natuurlijk  zou  hebbeo 
kunnen  afloopen,  of  ten  minste  tijd  gewonnen  ware  om 
de  yerzwakte  vrouw  nieuwe  krachten  te  doen  ver-* 
krijgen  1)?*' 

Meer  diergelijke  geschiedenissen  van  placenta  praevia 
zijn  bekend,  welke,  op  die  wijze  door  keering  volbragt, 
Ongelukkig  afliepen,  niet  alleen  voor  het  kind  maar  ook 
voor  de  moeder.  Ook  mijne  bovengemelde  waarneming- 
gen,  bij  welke  de  tang  kon  gebruikt  worden.  Kepen 
gunstig  af  voor  moeder  en  kind;  minder  gunstig  was 
de  verhouding  van  het  in  't  leven  blijven  der  kinderen 
bij  de  keeringen.  Ik  geloof  daarom,  dat  men  b\) 
daartoe  gunstige  omstandigheden  meer  voordeel  van  de 
tang  dan  van  de  keering  zal  mogen  verwachten. 

Een  hevig  en  ontijdig  ingrijpen  ter  verlossing  zal 
immer  tiadeeiige  gevolgen  hebben;  intusschen  kan  het 
{gebeuren,  dat  men  met  de  verlossing  uit  te  stellen,  zelfs 
onder  schijnbaar  niet  ongunstige  omstandigheden,  reel 
tijd  kan  verliezen,  ten  nadeele  van  de  vrouw  en  van  het 
kind ;  want  men  kan  toch  niet  altijd  vooruitzien,  welke 
toevallen  zich  nog  zullen  voordoen,  te  meer,  daar  men 
geenen  maatstaf  heeft,  waarmede  men  de  krachten  van 


1)  Vierteljahnohr.  mr  die  praktische  Heilk.,  2«  jabrg.   1845,  9  B. 
8.  154v 
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de  moeder  of  ?an  het  kind  kao  afmeten,  om  de  meer- 
dere  of  mindere  geschiktheid  tot  een  lang  verwijl  te 
hepalen.  En,  gelijk  Ba^udelogqüe  zegt  (2«  D.  bl.  248) 
»beslist  één  oogenblik  dikwijls  over  het  lot  van  twee 
wezens,  dewelke  men  door  meerder  vlijt  en  minder 
schroomachtigheid  had  kunnen  behouden." 

Jlderlatingen.  Het  moge  wel  ongerijmd  toeschijnen, 
dat  men  kunstmatige  bloedontlastingen  in  het  werk  stelt, 
wanneer  reeds  door  de  natuur  bloed  ontlast  wordt.  Ook 
ScANzoiri  noemt  het  »eene  ongerij  mde  daad";  verder  zegt  hij : 
»nimmer  grijpe  men  onder  de  opgegevene  omstandigheid 
naar  het  lancet' \  1)  Meermalen  echter  is  mij  het  nut  geble- 
ken van  aderlatingen  bij  haemorrhagien.  Ook  in  bovenge- 
melde waarnemingen  heb  ik  dezelve,  zoo  ik  geloof,  met 
veel  voordeel  aangewend. 

Het  zou  eene  dwaasheid  ja  roekeloos  zijn,  om  na  een 
uitputtend  bloedverlies,  of  bij  bloedarme  menschen  eene 
aderlating,  hoe  klein  dan  ook,  te  doen.  Maar  even 
gelijk  bij  iederen  congestiven  toestand,  het  zij  met  of 
zonder  bloedverlies,  eene  aderlating  dikwijls  veel  nut 
doet  en  abnormale  bloedontlasting  doet  ophouden,  zoo 
heb  ik  ook  meermalen  bij  abnorme  menstruatie  veel  baat 
gevonden  bij  kunstmatige  bloedontlastingen,  hetzij  door 
aderlatingen,  of  koppen  of  bloedzuigers  aan  de  regio 
sacralis.  übi  stimulus  ibi  affiuaoiisi  dat  er  een  bijzondere 
prikkel  en  daardoor  bloedontlasting  plaats  beeft  bij  pla- 
centa pravia,  soms  in  de  zesde  of  zevende  maand  der  zwan- 
gerschap of  later,  kan  nergens  anders  aan  toegeschreven 
worden  dan  aan  den  periodisch  elke  maand  opgewekteu 
toestand  van  het  vaatstelsel,  en  hierdoor  ontstaat  bij  de 


1)  Leerboek  der  Verloskunde  van  Br.  F.  W.  Scanzoni*  dl.  1  W.  266. 


77 

abnormale  plaatsing  van  de  placenta  botendien  eene 
verhoogde  werkdadigheid,  waardoor  het  bloed  nog  met 
meer  aandrang  gedreven  wordt  naar  de  vaten  van  het 
onderste  segment  der  baarmoeder,  die  niet  bestand  zijn 
om  dat  te  weerhouden,  en  zoo  ontlast  zich  het  teveel  voor- 
handene bloed  1}.  Eene  aderlating,  kleiner  of  grooter  naar 
gelang  van  de  constitutie  der  vrouw,  zal  dat  doen  ophouden, 
en  de  vermindering  vanden  plethorischen  toestand,  daardoor 
teweeggebragt,  zal  zoowel  ten  voordeele  van  de  moeder  als 
ten  gunste  van  de  vrucht  dienen.  Bij  sterke  plethorische 
vrouwen,  bij  wie  een  congestive  toestand  naar.  den 
buik  plaats  heeft,  maakt  eene  aderlating  dikwijls  de 
beste  ontspanning,  brengt  een'  meer  geregelden  bloeds- 
omloop voort,  en  werkt  alzoo  voordeeliger  dan  het  beste 
stypticum.  Een  somtijds  daarbij  plaatshebbende  kleine 
pols  wordt  reeds  bij  het  uitvloeijen  van  het  bloed  onder 
de  lating  ruimer  en  meer  ontspannen.  In  diergelijke 
gevallen  is  mij  het  gezegde  van  Boerhaave  bevestigd  ge- 
worden: »dat  de  aderlating  dikwijls  een  middel  is,  hetwelk 
den  geest  doet  verlevendigen  en  de  krachten  herstellen 
van  den  zwakken  en  kwijnenden  lijder.  Men  behoeft  cfan 
niet  te  twijfelen  of  de  aderlating  zal  eene  voordeelige 
werking  voortbrengen,  wanneer  onder  het  afvloeijen  van 
het  bloed,  de  pols  voller  en  ruimer  wordt." 
.  Na  de  verlossing.  Wanneer  bij  placenta  praevia  de 
vrucht  geboren,  ja  ook  de  placenta  ontlast  is,  mag  men 
nog  niet  ophouden  bezorgd  te  zijn  voor  den  toestand  der 


1)  Een  gelij^i  iets  ziet  men  soms  bij  haemorrhoidaallijden.  Niettegen- 
staande er  veel  bloed,  bestendig  ten  nadeele  der  gezondheid,  ontlast 
wordt,  kan  somtijds  eene  goede  aderlating,  zonder  nadeel  te  doen,  die 
vloeijing  doen  ophouden  en  den  patiënt  genezen. 
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vrouw.  Belangrijke  nabloediogen  kunnea  voorkomen, 
vrdke  somtijds  de  vrouw  nog  in  het  uiterste  levens- 
gevaar brengen ;  ook  kan  door  het  bloedverlies  de  vrouw  in 
KOodanig  anaemischen  toestand  gebragt  zijn,  dat  de  werk*- 
dadigheid  van  het  hart  ophoudt  en  het  leven  verloren  gaat. 

Om  de  nabloedingen  tegen  te  gaan  zijn  tampons 
aangeraden.  Ook  Sgaitzoni  spreekt  daarvan  in  zijn  leerboek 
(1  D.  bl.  272).  Het  schijnt  mij  toe,  dat  men  daarmede 
zeer  bdoedzaam  moet  zijn.  Meermalen  zijn  mij  inwendige 
baaitnoedervloeijingen  voorgekomen,  die  veel  bedriege- 
lijker  zijn  en  het  levensproces  nog  meer  schijnen  aan 
te  tasten,  dan  wanneer  het  bloed  behoorlijk  naar  buitot 
onilast  wordt.  Be  prikkel  zelf,  welken  het  in  den  uterus 
bediotea  bloed  aanbrengt,  maakt  nog  meer  congestie  naar 
dat  deel,  moet  dorhalve  het  hart  nog  meer  van  bloed 
berooven  «n  deszelfis  werkdadigheid  verminderen.  In 
die  gevallen  tampons  tn  de  vagina  te  brengen,  voor-* 
dat  er  contractie  van  de  geheele  baarmoeder  bestaat, 
kan  zeer  fa'gt  tot  inwendige  haemorhagie  aanleiding  geren, 
ik  v^meen  met  het  beste  gevolg  mij  bediend  te  hebben 
ran  herhaalde  inspuitingen  van  kleine  hoeveelheden  koud 
water  en  bestendige  aanlegging  van  kleine,  in  koud 
warter  bevochtigde  en  uitgeperste  compressenop  den  on- 
derbuik. Dit  ^edig  en  behoorlijk  verrigtende,  heb  ik 
meermalen  belangrig^ke  bloedvloeijingen  overwonnen : 
waarom  ik  óit  voorzorg  mdiergelijke  gevallen  vooraf  een' 
emmer  met  goed  k-oud  water  doe  gereed  zetten,  en  dezen 
met  versch  koud  water  verwissel,  zoodra  eenige  warmte 
daaraan  is  medegedeeld.  Hierbij  steeds  zorgende  de  noodige 
styptica,  vooral  de  sol.  mur  ferri,  bij  de  hand  te  hebben, 
om  nu  en  dan  toetedienen. 

Een  gevaarvolle  toestand  is  het,   wanneer  de  vrouw 
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anaemisdi  daamederiigt,  londer  pds,  met  koade  extre* 
mileiten,  benaauwdheden  en  coQTuMte  bewegingen.  Hl 
atel  mij  toot,  dat  die  toestand  niet  altijd  wordt  ie  weeg 
gebragty  enkel  door  bloedledi^eid  Tan  het  Taatstelsel; 
want  iodien  dit  het  geyal  ware,  cou  toch  de  yrouw 
bij  eeoe  gelukkige  herstelling  niet  loo  q[K>edig  het  ge- 
Toel  van  welbevinden  gemeten,  noch  den  Tolgenden  dag 
eenen  trij  goed  ge?ulden  pols  kannen  hebben.  Veel  meer 
geloof  ik,  dat  er  eene  stasis  van  bloed  in  de  vateft  Tan 
den  onderbuik  plaats  heeft,  en  daardoor  ontlediging  van 
bet  bart,  of  lierer  gd!»rekkige  toev^oer  van  bloed  naar  het 
hart,  welke  die  belangrijke  verschgoselen  van  anaemie 
eplevert. 

ttet  dat  inzigt  heb  ik  steeds  eooveel  «nogelijk  ge^ 
tracht  die  stasis  te  Toorkomen  of  te  Terminderen,  en 
de  werkdadigheid  rm  bet  hart  en  vaatstelsel  op  te 
trekken.  Om  aan  de  eerste  voorwaarde  te  voldoen,  moet 
men  sledils  een  g^eélte  van  den  onderbuik,  ter  piaalse 
van  de  baarmoeder,  met  koude  natte  doeken  bedekken, 
en  niet,  zooals  ik  meermalen  door  vroedvrouwen  of  om- 
standers heb  zien  doen,  den  geheelen  buik  als  het  ware 
begieten  met  koud  water  of  azijn.  Het  kan  niet  anders, 
of  men  verkrijgt  daardoor  eene  belangrijke  stremming 
in  de  yaten  van  den  onderbuik,  welke  niet  dan  ten 
koste  van  den  bloedsomloop  bestaan  kan. 

Om  de  werkdadigheid  van  het  vaatstelsel  na  groot 
bloedverlies  op  te  wekken,  tracht  ik  zooveel  mogelijk 
de  extremiteiten  te  verwarmen,  waartoe  ik  meermalen 
met  goed  gevolg  twee  stoven  met  vuur  geplaatst  heb 
onder  het  dek,  om  daarop  de  handen  en  armen  te  leggen, 
en  tevens  de  zijden  der  borst,  vooral  aan  het  hart,  te 
verwarmen;  de  als  ijskoude  beenen  en  voeten  verwarm 
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ik  met  heete  kruiken  en  wrijvingen  met  warme  doeken; 
doe  wasschingen  met  azijn  in  het  aangezigt,  en  breng 
ammonia  onder  den  neus.  Hiermede  zoover  gekomen  zijnde, 
dat  de  vrouw  in  staat  gesteld  is  iets  te  gebruiken,  dien  ik 
eenige  Hoffmans-druppels  met  water  toe»  en  daarna  een 
glas  wijn,  of  bij  gebrek  daaraan  een  glas  brandewijn  met 
water  verdund.  Op  deze  wijze  mogt  het  mij  meermalen 
gelukken  de  meest  zorgelijke  toestanden  na  haemor- 
rhagiae  uteri  te  herstellen. 

Niet  zelden  heeft  men  naderhand  nog  veel  te  kampen 
met  naziekten,  als  chronische  metritis,  debilitas  irritabilis, 
trage  werking  der  spijsbereidingswerktuigen  en  diergelijke 
meer,  welke  nog  vele  zorgen  baren  en  verschillende  be- 
handelingen vereischen,  vooral  verschillend  met  betrekking 
tot  de  constitutie  der  lijderessen. 

De  toestand  zoowel  na,  als  gedurende  en  voor  de 
verlossing  bij  placenta  praevia,  mag  wel  een  der  ge- 
wigtigste  genoemd  worden  in  de  praktijk  der  verlos- 
kunde. 


fRUWILLIfil  ONTLiSTINCI  VAN  TWRE 
PIS-  OF  BlAiSSTEINEN. 


HEDBGESEBLD    DOOR 


J.   P.   CEOES, 

Med.,  Ghir.  et  Art.  Obst,  Doctor  te  Harderw^k. 


De  vrouw  van  den  kleermaker  K  • . . .,  oud  66  jaren, 
leed  sedert  42  jaren  aan  eene  verzatkking  der  baarmoeder, 
ontstaan  uit  hare  eerste  kraam,  in  welke  zij  door  middel 
van  de  tang  van  een  dood  kind  werd  verlost.  Bij  deze 
gelegenheid  moet,  volgens  haar  zeggen  en  dat  van  haren 
man,  een  stuk  van  een'  der  lepels  zijn  afgebroken.  Ha 
dien  tijd  heeft  rij  nog  vijf  kinderen  ter  wereld  gebragt.  - 
In  de  maand  Januarij  dezes  jaars,  terwijl  ?ij  onder  be- 
handeling was  van  den  tweeden  Stads-Geneesheer  alhier, 
verzocht  deze  mij  haar  den  catheter  te  willen  applicerén. 
Bij  het  inbrengen  van  het  instrument  stootte  ik  op  een 
hard  ligchaam,  dat  bij  het  aanstooten  resoneerde,  en 
mij  belette  den  catheter  yerder  in  te  voeren.  Daar  de 
Trouw  uiterst  pijnlijk  was,  verzocht  zij  mij  de  applicatie 
uit  te  stellen.  Op  haar  aandrtngien  gaf  ik  afm  baar 
verzoek    gehoor,   maar  gaf  haar  en   hare  betrekkingen 

VI.  6 
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tegelijk  te  kennen,  dat  ik  het  voor  zeer  waarschijnlijk 
hield,  dat  er  steenen  io  de  blaas  aanwezig  waren. 

Twee  dagen  daarna  kwam  haar  zoon  mij  verhalen, 
dat  zijne  moeder  werkelijk  een'  steen  was  kwijt  geraakt. 
De  steen  was  pyramide-vormig,  ruw,  geel-roodachtig 
gemarmerd»  5  Ned.  duimen  hoog,  aan  de  basis  2  breed, 
en  in  zijnen  grootsten  omvang  15  duimen  bedragende 
(verg.  de  bijgevoegde  afbeelding) ;  zijn  gewigt  bedroeg 
ruim  7  Ned.  loodea.  Mij  werd  tevens  verhaald,  dat  de 
vrouw  geloofde,  dat  er  nog  meerdere  steenen  aanwezig 
waren,  en  werkelijk  waren  er  ook  naauwelijks  weder 
een  paar  dagen  verloopen  of  zij  ontlastte  andermaal  eenen 
dergelijken  steen  van  genoegzaam  dezelfde  grootte 
en  zwaarte,  mede  van  pyramide-vormige  gedaante  en 
van  dezelfde  geel  en  rood  gemarmerde  kleur.  Beide 
steenen  zijn  aan  de  basis  als  glad  geslepen. 

Was  de  pislozing  voor  de  ontlasting  uiterst  moeijelijk, 
zoodat  de  urine  onwillekeurig  en  grootendeels  bij  drup- 
pels afliep,  nu  ontliep  het  water  aan  de  vrouw  onop* 
houdelijk,  ten  gevolge  van  verlamming  van  den  sphincter. 
Onmiddellijk  na  de  ontlasting,  zoowel  van  den  eersten 
als  van  den  tweeden  steen,  stroomde  de  urine  in  eenen 
ruimen  en  dikken  straal  naar  buiten.  De  enuresis  heeft 
zich  in  een  paar  maanden  in  zooverre  hersteld,  dat  het 
water  bij  zittende  of  liggende  houding  aan  de  vrouw  nu 
niet  meer,  in  staande  houding  daarentegen  wel  ontloopt. 
Pijn  heeft  zij  bij  de  pislozing  niet. 

Zooals  bekend  is,  beweerde  Deschamps,  dat  het  ge- 
voelen van  hen,  die  meenen,  dat  blaassteenen  bij  mannen 
veelvuldiger  voorkomen  dan  bij  vrouwen,  slechts  schijn- 
baar gegrond  was,  daar  door  de  grootere  wijdte  der  ure- 
thra  bij  vrouwen  kleinere  steenen  gemakkelijker  kunnen 


m. 
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doorgaan,  en  de  operatie  bij  haar  dus  zeldzamer  noodig 
zal  wezen.  Hoe  dit  ook  zij,  de  gemakkelijkheid,  waar- 
mede in  ons  ge?al  belangrijke  steenen  door  de  urethra 
werden  ontlast,  zou  wel  pleiten  voor  het  ge?oelen  van 
Deschamps,  in  zooverre  namelijk,  dat  bij  de  vrouw  de 
gelegenheid  om-  den  steen  kwijt  te  raken  grooter  is, 
dan  bij  den  man,  en  dat  steenen,  die  bij  den  man  de 
operatie  onvermijdelijk  zouden  doen  zijn,  bij  vrouwen 
zonder  hulp  der  kunst  kunnen  verwijderd  worden. 

Om  de  chemische  zamenstelling  der  steenen  te  leeren 
kennen,  zond  ik  den  eersten  aan  den  heer  Dr.  vait  dbh 
Broek,  OfF.  v.  Gez.  1.  Klasse,  Leeraar  aan  's  Rijks-Kweek- 
school  voor  Militaire  Geneeskundigen,  met  verzoek  dien 
voor  mij  te  willen  onderzoeken.  De  heer  van  den  Broek 
voldeed  bereidwillig  aan  dit  verzoek,  en  deelde  mij  'het 
volgende  resultaat  van  zijn  onderzoek  mede: 

»De  steen  is  bijna  geheel  uit  anorganische  stof  zamen- 
steld,  is  van  binnen  wit,  en  heeft  eenige  concentrische 
lagen  met  eenen  kern.  De  chemische  zamenstelling  der 
verschillende  lagen  is  genoegzaam  dezelfde. 

De  hoofdmassa  van  den  steen  bestaat  uit  phosphas 
calcis  tribasicus,  en  uit  phosphas  ammoniae  et  magne- 
siae,  met  eene  zekere  hoeveelheid  carbonas  calcis.  In- 
mengselen  zijn  er  bijna  niet  anders,  dan  een  weinig 
organische  stof;  acidum  uricum  of  uraten  zijn  niet  aan- 
wezig. Met  water  kan  eene  geringe  hoeveelheid  van 
een  alcalisch  oplosbaar  phosphaat  uitgewasschen  worden; 
geene  sulphaten  of  chlorureten  zijn  voorhanden.'' 

Voor  ik  mijne  bijdrage  eindig  wil  ik  den  heer 
VAic  DEN  Beoek  mijnen  dank  betuigen  voor  de  zoo 
welwillend  genomene  moeite.  De  weinige  volledigheid 
mijner  waarneming  zal  men,  hoop  ik,  verschoonen,  daar  het 
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niet  mijn  doel  was  eene  uitgewerkte  ziektegeschiedenis 
te  leveren.  Ik  vond  het  vrijwillig  kwijtraken  van  twee 
zoo  aaomerkelijke  steenen  belangrijk  genoeg  om  mede- 
gedeeld te  worden;  bierloe  dient  mijne  bijdrage  dan 
ook  grootendeels. 


VERSLAG  DER  GHIRURCIISCHE  ILiNiEM 

AAN 

DE    H006ESCH00L    TE    UTRECHT, 

gedurende  de  Meademte'Jaren  t849^É8S3t 

DOOR 

L.  C.  VAN  GOUDOEVER. 


Reeds  lang  was  mija  voornemen  geweest  een  verslag 
der  heel-  en  oogheelkundige  kliniek  en  polykliniek  te 
bewerken  en  bekend  te  maken;  verschillende  omstandig- 
heden hielden  mij  tot  nu  toe  daarvan  terug,  hoezeer  ik 
ook  overtuigd  was  en  ben  van  het  goede,  dat  in  derge- 
lijke verslagen  is  gelegen,  al  zijn  ze  dikwerf  bij  de 
lezing  minder  aangenaam.  Eene  uitvoerige  opgave  van 
al  wat  gezien  werd  in  die  jaren  zou  een  noodeloos 
omslagtig  werk  zijn,  ik  wil  mij  dan  ook  bepalen  tot 
eene  zoo  naauwkeurig  mogelijke  statistiek  der  in  behan- 
deling gekomene  gevallen,  om  daarna  in  eenige  bijzon- 
derheden te  treden.  De  orde,  door  mij  in  de  statistieke 
tabel  gevolgd,  is  zeker  niet  onberispelijk,  maar  voor  een 
overzigt  misschien  nog  de  minst  ondoelmatige;  het  is, 
wel  niet  geheel  maar  toch  hoofdzakelijk  die,  welke  Che- 
lius  in  zijn  handboek  heeft  aangenomen. 

VI.  7 
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a.  CHIRURGISCHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK.            | 

^ 

**- ^ 

r— ' 

ti 

**^ 

--^ 

é     •  ' 

iUn- 

DIAGNOSE. 

1 

1 

1 

il 

1 

i 

J^ 

merkingen. 

ë 

* 

^ 

J_^ 

1 

K 

1 

1 

I.  Ontstekingen. 

Erygipelas  catis. 

n 

11 

Erys.  ball.  en  oedem. 

9 

9 

£rys.  phiegm.,  phleg- 

mone  en  eenvondige 

ontstekingen. 

8 

8 

68 

65 

3 

Farankels. 

9 

9 

Anthraces. 

1 

1 

7 

7 

Winterhanden. 

8 

8 

Panaritiam. 

41 

41 

•       neglectum. 

2 

2 

11 

11 

Verbrandingen. 

14 

14 

Onychia  simplex. 

1 

1 

•        maligna. 

1 

1 

Ungais  sab  carne. 

1 

1 

2 

2 

Inflamm.muc.nariam 

en    ozaena  scrofal. 

1 

1 

3 

2 

1 

Otorrhoea. 

3 

1 

2 

Otitis  extema. 

12 

11 

1 

Angina  tonsillaris  en 

pharyngea. 

18 

18 

Angina   alcerosa. 

2 

1 

i' 

3 

3 

'plotseling  ge- 

Stomacace. 

8 

8 

collabeerd. 

Infl.  gingiv«  aat  lin- 

guae  superf. 

6 

6 

Glossiüs. 

1 

1 

Laryngitis    nlcerosa. 

1 

1 

Balanitis  en  posthitis. 

7 

7 

Blennorrhoea      ure- 

thrae. 

5 

3 

36 

27 

9 

Blenn.  urethr.  bij  de 

vrouw. 

1 

1 

1 

1 

Gonorr.  met  balanitis. 

1 

1 

5 

5 

>        met  phy- 

mosis. 

3 

3 

3 

3 

Blennorrhoea  ?agin. 

5 

3 

1 

1 

Blenn.  vag.  et  uteri. 

2 

2 

5 

2 

1 

2 

Rheum.    muscularis. 

21 

15 

6 

»       articulorum. 

12 

7 

1 

4 

Ischias  rheumatica. 

8 

4 

4 

Infl.  arthrit.  digit. 

2 

2 

Ontst.     van     bursae 

mueosae. 

2 

2 

Periostitis. 

15 

8 

7 

Ostitis  met  eiostose. 

1 

1 

Totalen.     .     . 

28 

24 

2 

1 

1 

357 

313 

6 

» 

38 
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a.  CfflRURGISCHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

—    - 

r"^ — "^^ 

• 

■^** 

^1    ^ 



Aan- 

DIAGNOSE. 

1 

2 

1 

1 

I 

.2 

g 

kl 

2 

& 

1 

1 

1 

1 

merkingen. 

Transport. 

28 

24 

2 

1 

1 

357 

313 

6 

» 

38 

Arthrocaciae  leviores. 

7 

6 

1 

Spondylarthrocacc. 

3 

1 

2 

3 

1 

1 

1 

Coxarthrocace. 

2 

1 

1 

7 

1 

1 

5 

Gonarthrocace. 

17 

12 

2 

1* 

2 

7 

2 

4 

1 

^aan   variolae 

Podarlhrocace. 

2 

1 

1 

confluentes. 

Anconartbrocace. 

4 

2 

1* 

1 

*aan    scrofula 

Chirarthrocace. 

2 

1 

1 

2 

2 

meseraica. 

Onlst.  van  vingerge- 

wrichteo. 

1 

1 

Spina  ventosa. 

2 

1 

1 

Ontsl.  der  parotis  of 

submaiillaris. 

1 

13 

13 

ODtst.derhals-ofaan- 

gezigtskliereD. 

7 

7 

Ontst  d.okselklieren. 

1 

1 

1 

Mastitis. 

8 

24 

24 

Bobones  meest  met  of 

na  gonorrboe. 

4 

28 

26 

2 

Orchitis.epididymiti8. 

4 

13 

12 

1 

Catarrhus  vesicae 

1 

1 

Cystitis  chron.    cum 

blenn.  vesicae. 

* 

1 

1 

1 

Phlegm.  alba  dolens. 

1 

uitgebreide      ontste- 

kiDg  in   bet  kleine 

bekken. 

1 

II.    SUPPDRATIE. 

Acute  abscessen. 

1 

19 

18 

l 

CoDgestie-abscessen. 

3 

1 

2 

Chronische      » 

1 

2 

2 

Scroful.  en  klier-ab- 

scessen. 

10 

8 

2 

III.Hypbrtrophiejn- 

DORATIB,  INFILTRATIE. 

Hypertroph.mammae. 

1 

1 

Uvula  hypertropbica. 

1 

1 

Klierverharding. 

27 

4 

6 

17 

Induratio     mammae 

benignis. 

1 

1 

Celweefselverbarding 

na  ontsteking. 

1 

1 

2 

1 

1 

Intumescentia  funic. 

spermat. 

2 

1 

1 

Totaal.     .     . 

78 

60 

6 

5 

7 

546 

443 

24 

2 

77 

7» 
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a 

.  CHIRURGISCHE  ZIEKEN. 

KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

Aan- 
merkingen. 

DIAGNOSE. 

i 

2 
B 

1 

j 

J. 

l| 

2 

> 

1 

o 

•d 

Transport, 

78 

60 

6 

5 

7 

546 

443 

24 

2 

77 

Strama  cysticum. 

1 

1 

>      glandulosum. 

1 

1 

Elepbantiasis  spuria. 

2 

1 

1 

IV.UiTzwEETiNG,  enz. 

Oedema. 

15 

14 

1 

Hygroma  patellare. 

1 

1 

10 

4 

6 

Tomor  albus  geno. 

3 

1 

2 

Hydrocelc. 

5 

4 

1 

12 

8 

4 

Ganglion. 

9 

3 

6 

Ranuia. 

1 

1 

V.  Haehorrbagien. 

Haemorrhagiae  uteri 

graves. 

2 

2 

VI.  Gangraena. 

Gangr      extensa    ad 

1 

1 

caput. 

Ulcus  noma. 

1 

1 

Gangr.  genitalium. 

1 

1 

YII.    CONTUSIESEN 

DISTORSIES. 

Gontosics    yan     ge- 

wrichten. 

44 

37 

1 

6 

Contusies   van    spie- 

ren, enz. 

43 

43 

Distorsies  van  spieren 

en  banden. 

1 

1 

2t 

16 

5 

Ecchym.  insignes  post 

contusionem. 

1 

1 

VIII.  Verzwerinöen. 

Oppervl.  zweren. 

16 

16 

Inflamm.    en  erethi- 

scbe  zweren. 

15 

11 

4 

Gangraen.  zweren. 

1 

1 

2 

1 

1 

Pbagedaen.  zweren. 

4 

4 

3 

1 

2 

Gbronisebe  zweren. 

7 

2 
73 

3 

2 

25 

774 

5 

607 

3 

17 

Totaal.     .     . 

98 

11 

5 

9 

29 

5 

133 
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a.  CfflRüRGISCHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKUNIEK. 

• 

-' 

***  - 

■ — -- 

^-~- 

-* — r-^"^^ 

N 

Aan* 

DIAGNOSE. 

g 

2 

> 

g' 

2* 

. 

> 

B 

•2 

1 

s 

1 

1 

1 

g 

merkingen. 

Transport,    .     . 

98 

73 

11 

5 

9 

774 

607 

29 

5 

153 

Calleose  zweren. 

1 

i 

4 

2 

2 

Yariceuse    » 

4 

1 

3 

Scrofaleuse  » 

9 

7 

2 

Scorbatische    zweren 

en  scorbatus  oris. 

15 

15 

Stomatitis  mercaria- 

lis. 

1 

1 

Ulcas  post   ampata- 

tiooem. 

1 

1 

Ulcus    soperf.     post 

exartic.  digiti. 

1 

1 

Garies  ossiom. 

3 

1 

1 

1 

4 

3 

i 

»     dentiom. 

39 

39 

IX.  SOLUTIONËS  CON- 

TINÜI. 

Yulnera  capitis. 

4 

4 

>       faciei. 

8 

8 

>      eitremitatum. 

4 

3 

1 

19 

19 

Wood  aan  den  penis. 

1 

1 

Dollehondsbeet. 

5 

5 

Fractara  clayicalae. 

2 

2 

»     hameri. 

1 

1 

»     radii  of  ulnae. 

2 

2 

»     colli  femoris. 

1 

1 

»     femoris. 

3 

3 

1 

1 

»     tibiae. 

4 

4 

»     tibiae  et  fibu- 

lae. 

3 

2 

1* 

*  om  gangreen 

»     costae. 

'     male  sanata. 

1 
5 

1 

1 

4 

geamputeerd. 

Necrosis  ossis  parie- 

talis. 

1 

i 

Spina  bifida. 

2 

2 

Labiam  leporinnm. 

1 

1 

Diepe  kloven  in  de 

handen. 

1 

1 

Ulcera  fistalosa. 

i 

1 

2 

1 

1 

Fistnlae  ani. 

4 

2 

1 

r 

*  aan  darm- 

Rnptura  perinaei. 

2 

2 

zweren  en  hy- 

X.   ECTOPIEN. 

drops  ascites. 

Hernia  ing.  of  scrot. 

i 

1 

70 

70 

Totaal.     .     . 

130 

94 

17 

» 

10 

973 

718 

101 

7 

147 
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a.  CHIRURGISCHE  ZIEKEN. 


DIAGNOSE. 


KLINIEK. 


POLYKLINIEK. 


Aan- 
merkingen. 


Transport     .     , 

Hernia  cruralis. 
»      umbilicalis. 

>  abdominalis. 
»      ing.Doorepon 

>  crur.  accreta. 
»      umbil.      » 

Prolapsus  ani. 

>  uteri. 

»     uteri  et  yaginae 
Retroversio  uteri  Ie 
vior. 
Luxatio  humeri  receus 

»         »      inveter. 

»     femoris  receus. 

»         »      inveter. 

»     ulnae  inveter. 
Luxationes    femoris 
spontaneae. 
Luxat.  incompl.  tibiae 

XI.  GOARGTATIES,  CO- 
BAESIES,  OBSTRUCTIES. 

Adbaerentia  linguae. 
Wanstaltig  liicteeken. 
Verouderde   ancylose 

der  iLnie. 
Phymosis. 
Paraphymosis. 
Strictura  urelhrae. 
Hymen  imperforatum. 
Surditas  ex  obstruct. 

meatus  aud.  ext. 

XII.  Dilataties. 
Varices. 

Haemorrhoides. 
Varicocele. 
Teleangiectasia. 

XIII.  Misvorming  door 
contractuur,  rela- 
xatie van  banden, 
rhachitis. 

Ancylosiscubili. 


Totaal. 


130 


94 


17 


10 


150 


104 


22 


10 


14 


973 

6 
8 
2 
1 


1055 


718 


101 

6 
8 

2 


147 


739  155 


174 
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a.  CHIRUB6ISCHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

-- — 

f—:-' 

-^— 

-..^ 

Aan. 

DIAGNOSE. 

a 

1 

1 

2 

•  S 

o  > 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

J^ 

1 

Mê 

s 

i> 

1 

1 

Transport,     .     . 

150 

104 

22 

10 

14 

1055 

739 

135 

7 

174 

CoDtractura  genu. 

5 

5 

Contract,    digitorum 

spastica. 

2 

2 

Pes  yarus. 

1 

1 

4 

3 

1 

Torticollis. 

2 

1 

1 

2 

2 

iDCurvatio  spinae. 

9 

2 

4 

3 

Geou  Talgum. 

1 

1 

4 

1 

3 

Incurv.  crur.,  ligam. 

relaxatione. 

2 

1 

t 

Rhachitis  et  incurv. 

rhachitica. 

16 

5 

5 

8 

XIV.  Huidziekten. 

Ery thema  nodosum. 

3 

3 

Parpara. 

4 

4 

Eczema. 

23 

12 

1 

10 

>     capitis. 

14 

5 

9 

>     impetiginodes. 

1 

1 

13 

7 

1 

5 

Herpes. 

1 

1 

6 

6 

>     Zoster. 

2 

2 

Pemphygas. 

2 

2 

1 

i 

Rapia. 

2 

1 

1 

Iropetigo. 

33 

18 

15 

»     capitis. 

26 

9 

2 

15 

Tinea  favosa. 

19 

9 

10 

Fayas. 

24 

10 

5 

9 

Mentagra. 

2 

1 

1 

Ecthyma. 

7 

5 

2 

Pityriasis. 

1 

1 

1 

1 

Psoriasisen  lepra  valg. 

3 

1 

1 

1 

Scabies. 

31 

27 

4 

Lichen. 

6 

5 

. 

1 

Prarigo. 

i 

i 

8 

5 

3 

Acne. 

4 

2 

2 

Lupus  scrofulosus. 

i 

1 

11 

2 

5 

4 

•     exedens. 

1 

1 

Comedones  magnae. 

1 

1 

Verrucae. 

1 

1 

Exanth.  ex  sola  im- 

munditie. 

1 

1 

XV.  Stphiub. 

Ulcera  primaria. 

8 

8 

11 

8 

3 

Totaal.     .     . 

174 

125 

24 

10 

15 

1352 

894 

163 

7 

288 
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a.  CHIRURGISCHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

— ■!■               '^       ■        ..^^ 

— :^ 

r^^ 

^"\ 

Aan- 

DIAGNOSE. 

< 

> 

1 

.2 

l| 

j^ 

>^ 

T 

6 

1 

merkingen. 

Transport,     .     . 

174 

125 

24 

10 

15 

1352 

894 

163 

7 

288 

Ulcera  indarata. 

5 

3 

3 

2 

1 

»       phaged.  en 

*  aan    taberc. 

gangraen. 

5 

4 

1* 

2 

2 

pulm. 

»     secundaria. 

7 

6 

1 

30 

20 

3* 

7 

*  recidveert  nu 

Angina  syphilitica. 

1 

1* 

16 

13 

1 

2 

en  dan. 

Tabercola  mucosa. 

8 

8 

5 

5 

'perforatio  pa- 

Condyl.etvegetation. 

7 

7 

4 

3 

1 

lati. 

Exanth.  syphilitica. 

7 

7 

19 

12 

3 

4 

Osteocopi  et  periostit. 

2 

1 

1 

8 

4 

1 

3 

Syphiiis  haereditaria. 

8 

7 

1 

Bobones  syphilit. 

3 

3 

Syphiiis  universalis. 

1* 

1 

*ülccra,  exan- 
thema  angina 

XYI.    CONCRETlBBi 

syphlL,  bu- 

l^REEMDE      LI6CHAHBN. 

bones. 

Lithiasis. 

1 

1 

Galculus  in  urethra. 

1 

1 

Yischgraat  in  de  lieel. 

1 

1 

Vischhaakindehand. 

1 

1 

XYII.  Teruggebleven 

ONTWIKKELING,  OVER- 

TOLLIGE  DEBLEN, 

MISVORMING. 

Cryptorchus. 

3 

3 

Retentio    testicuU   a 

scroto  nimis  parvo. 

1 

1 

Descens.testic.retard. 

4 

4 

Digitussextusinpede. 

1 

1 

Verlteerd     gepiaatste 

tanden. 

3 

3 

XYIII.   PSEÜDOPLAS- 

MATA  BENIGNA  ET 

MALIGNA. 

Polyp.  mucosusauris. 

1 

1 

>     narium. 

3 

1 

1 

1 

Epulis. 

8 

8 

Tumores  cystici. 

2 

2 

19 

15 

4 

Lipomata. 

i 

r 

3 

1 

2 

*l8  gedeeltelijk 

Tumores  sarcomatosi. 

1 

t 

2 

2 

teruggeko- 

Carcinoma labii. 

6 

5 

1 

men. 

Totaal.     .     . 

227 

172 

27 

11 

17 

1500 

994 

172 

7 

327 
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a.  CmRÜBGISGHE  ZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

"■II  ■  ■ 

-x*^^ 

-^ 

• — ^ 

1 

— 

■^^"^fc 

Au» 

DIAGNOSE. 

S 

•w 

1 

i 

? 

gj 

1 

1 

2 

1 

1 

1 

1 

II 

1 

1 

<! 

" 

;^ 

^ 

1 

S 

^ 

► 

<^ 

S 

is 

Transport.     .    . 

227 

172 

27 

11 

17 

1500 

994 

172 

7 

327 

Carcinomae  Hnguae. 

2 

2 

>     faciei. 

2 

2 

2 

2 

>     mammae. 

2 

2 

1 

1 

»     penis. 

1 

1 

»     ateri. 

3 

3 

>     epitheliale  in 

abdom. 

i 

1 

Sarcoma  glandnlare. 

2 

1 

1 

>     testiculi. 

1 

1 

1 

1 

Tamor  fibrosus  nteri. 

1 

1 

EnchoDdroma. 

1 

1 

2 

2 

XIX.    Nburalgiae, 

PARALT8ES. 

Nenralgia  n.trigemini. 

5        2 

3 

»     n.  peronaei. 

1         1 

»     nretbrae. 

1 

1 

Parel,    bracbii  pres- 

sione  producta. 

1 

1 

Paral.  incompl.  fem. 

2 

1 

1 

>    brachü. 

3 

1 

2 

»     digiü  post  vul- 

nos. 

1 

1 

SnrditasnerYOsa. 

5 

5 

Tolaal.     .     . 

241 

179 

27 

15 

20 

1527 

999 

175 

9 

344 

In  bet  geheel  verden  dus  behandeld  1768  zieken;  van  dezen  zijn 
1178  hersteld, 
202  Terbeterd, 
24  overleden, 
364  niet  hersteld  of  weggebleven. 


94 
b.  006ZIEEEN. 


> 

KLINIEK. 

POLYKl 

[ilNIEI 

[. 

DIAGNOSE. 

B 

> 

.1 

> 

1 

Aanmerkingen. 

Erysipelas    palpebra- 

rum. 

1 

1 

5 

4 

1 

Oedema  acat.  palp. 

4 

4 

Eczema               » 

1 

1 

Impetigo             » 

1 

1 

Infl.  canth.  ocali. 

2 

2 

Hordeola. 

2 

2 

Tamor  in  palpebra. 

1 

1 

ExcresceDtiae    » 

1 

i 

Atonia      panctoruni 

lacrym. 

2 

2 

Fistala  lacrymalis. 

1 

1 

Photophobia  ex  ble- 

pharospasmo. 

5 

4 

l 

EctropioD. 

3 

1 

2 

Trichiasis  simplex. 

2 

1 

1 

Entropion  met  tricbi- 

asis. 

1 

1 

1 

1 

Microphtbalmus,   en- 

tropioD,  trichiasis. 

1 

1 

1 

1 

Symblepharon  totale. 

1 

Blepharitis. 

54 

31 

2 

21 

Blepharophtb.    scro- 

fülosa. 

1 

39 

26 

2 

11 

Ophthalmo-blennorr. 

chroDica. 

1 

1 

Ophthalm.  purnlenta 

neonat. 

12 

12 

12 

11 

1 

Trachoma  met   een- 

voudige Iteratitis  of 

pannas. 

1 

5 

1 

3 

1 

Ophth.  parul.  inf.  en 

adult. 

1* 

6 

5 

1 

*In  atropble  yeryalleo. 

Ecchym.      conjunct. 

bulbi  et  palpebr. 

4 

4 

Gbemosis. 

1 

1 

1 

Conjunct,  enkerato- 

conjunct,  traum.  of 

catarrh. 

1 

63 

57 

6 

<:onjunct.  et  sclerotit. 

1 

1 

Keratitis    simpl.    en 

vasculosa. 

2 

2 

21 

7 

3 

11 

Pannus. 

1 

5 

1 

4 

Ophthalmia  exanthe- 

matica. 

4 

3 

1 

64 

38 

4 

22 

Erosio  corneae  totalis. 

2 

1 

1 

Totaal.     .     . 

33 

23 

6 

4 

308 

202 

20 

86 
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b.  OOGZIEKEN. 


KLINIEK. 

POLYKLINIEK. 

DIAGNOSE. 

i 

> 

•^ 

ij 

1' 

> 

1 

Aamnerkingen. 

Transport.    .     . 

33 

23 

6 

4 

308 

202 

20 

86 

Ulcera  corneae. 

2 

2 

20 

14 

6 

Emoll.  corn.  ulcerosa. 

2 

1 

1 

4 

1 

3 

Macalae  corneae. 

15 

1 

14 

Leucoma. 

3 

1 

2 

4 

1 

3 

Vreemde    ligchamen 

in  de  cornea. 

4 

4 

Hypopyon,iritis,emo1- 

litio  corneae. 

1 

1 

, 

Iritis  simplex. 

6 

4 

1 

1 

Iritis  clironica,  cata- 

racta  capsul. 

2 

1 

1 

Atresia  pupillae. 

2 

*2 

^Hersteld  wat   de  alre- 

Synecliia  poslerior. 

1 

1 

sie  betreft. 

Synechiapost.,  catar. 

capsul. 

1 

1 

1 

1 

Staphyloma  iridis. 

1 

1 

Hydriasis. 

r 

2 

1- 

1 

"Beiden  met   amaarosis 

Cycliti8(?)etkeratiti8. 

2 

1 

1 

paralytica. 

Chorioiditis  en  cong. 

**Zoo  het  scheen  mydria- 

chorioideae  cliron. 

4 

1 

40 

1 

8 

4 

iis  ex  congestion. 

Apopleiia  cliorioid. 

i 

1 

Amblyopia. 

1 

1 

9 

1 

3 

5 

Amaarosis. 

1 

1 

2 

2 

Hebetado  visus. 

6 

2 

4 

Myopia. 

3 

2 

1 

Strabismos. 

6 

6 

Ptosis  palpebraesupe- 

rioris. 

4 

3 

1 

Lagophthalmus  para- 

lyticns. 

1 

1 

Retinitis  levior. 

1 

1 

Gataracta  congenita. 

2 

2 

»        traumatica. 

1 

1 

>        spont.      of 

inflamm. 

11 

9 

2 

10 

10 

>  met  amaurosis. 

1 

1 

Hydrophthalmus. 

2 

2 

Morbus  humoris  viirei. 

1 

1 

Gontasio  bulbi  oculi. 

1 

1 

2 

2 

Atrophia      utriusqae 

balbi. 

1 

1 

1 

1 

Totaal.     .     . 

1 

63 

40 

10 

13 

431 

235 

38 

158 

• 

96 

In  het  geheel  zijn  behandeld  ^94  oogzieken;  yan  dezen  zijn 
275  hersteld, 
48  verbeterd, 
171  weggebleven  of  niet  hersteld. 

YERRIOTE    OPERATIES. 

Operaties  aan  hel  hoofd  en  gelaat. 


van  tumores  op  het  hoofd 3. 

•  •        »         aan  de  wenkbraauw  en  het  ooglid.  1. 
Uitpelling  van  kleinere  tumores  cystici  aan  de  lip.     ...  5. 

Behalve  deze  werden  verscheidene  eenvoudig  geopend  en 

gecauteriseerd. 

Wegsnijding  eener  epulis 10. 

Operatie  eener  ranula 1. 

Losmaking  der  tong 1. 

Wegneming  van  eenen  neuspolyp 2. 

•  »         »      kleinen  polyp  uit  den  meatus  aadi- 
torius  externus .1. 

Wegneming  van  eenen  tumor  cysticus  aan  den  slaap     .     •  2. 

•  •    een  zeer   groot  lipoma  aan  de  linkerzijde 

des  gelaats 1. 

Lipkanker 5. 

Hazenlip 1. 

Teleangiectasie  op  den  neus i. 

•            aan  de  lip  en  het  septum  narium    ...  1. 

Gedeeltelijke  wegsnijding  der  uvula 1. 

Operaties  aan  den  hals  en  den  tronk. 

Tumor  cysticus  aan  den  hals 1* 

Sarcoma  glandulare  op  beide  schouders 1. 

(De  operatie  kon  niet  ten  einde  worden  gebragt.  Zie  bist.  morbi). 

Borstkanker 2. 

Kanken$ezwcl  in  den  buikwand 1. 

Paracenthesis  abdominis     • 4. 
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Paracenthesis  bij  hydrocele 9. 

Radicale  operatie  van  hydrocele 2. 

Castratie  (aan  ééne  zijde) 1. 

Ampotalio  penis 1. 

Operatie  van  phymosis  acquisita 3. 

•          »           •        congenita  • 3. 

Redactie  van  paraphjmosis .  3. 

»           »             »               na  insnijding 4. 

Circumcisie  na  paraphymosis 2. 

Operatie  van  fistula  ani 3. 

Wegsnijding  van  belangrijke  excrecenties  aan  de  geslachts- 

deelen  \ 3. 

Operaties  aan  de  ledematen. 

Uilsnijding  van  een*  vischhaak 1. 

Ampotalio  antibrachii i. 

»        cruris 4. 

•         femoris 4. 

»         digiioram 2. 

Ëxarticolatio      •           3. 

»         digiti.quinti  cum  osse  metacarpi i. 

Repositie  van  scbouderontwrichting 4. 

1           »     beupontwricbting 2. 

Herhaalde  poging  tot  repositie  der  heup I. 

Violente  eitensie  van  het  been 4. 

Tenotomie  Lij  contractuur  van  bet  kniegewricht    •     .     •     .  i. 

»          »    yarus 1. 

Wegneming  van  een  sarcomateus  gezwel  op  de  tibia    .     .4. 

Aanwending  van  bet  brandijzer  bij  ischias  en  coxarthrocace.  3. 

'Uitsnijding  van  een  stuk  huid  na  dollehondsbeet  ....  5. 

b,   0060PBRAT1£8. 

Depressie  der  cataract 19. 

(bij  11  personen). 

Extractie  der  cataract 1. 
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Pupilvorming 2. 

Operatie  van  eolropioD 2. 

»         •     micropluhalmus  met  enlropioo  en  tricbiasis    .  i. 

Wegneming  van  vreemde  ligchamen  uit  de  cornea    ...  3. 

Nasiaar-operaiies 5. 

Gezwel  in  het  linker  bovenste  ooglid     .......  i. 

Yaa  de  kleinere»  dagelijks  voorkomende  operaties, 
incisies  bij  pauaritium,  phlegmone,  erysipelas;  het  openen 
van  abscessen,  dilateren  van  wonden  of  bestaande  absces- 
openingen;  het  uithalen  van  genecroseerde  phalanges  bij 
panaritium;  het  doorhalen  van  setons;  het  aanleggen  van 
suturen  bij  verwondingen;  het  trekken  van  carieuse 
tanden  of  kiezen,  zal  wel  geene  afzonderlijke  opgave 
verlangd  worden.  Tweemaal  werden  grootere  beenstuk- 
ken,  namelijk  eens  een  groot  stuk  der  bovenkaak,  eens  der 
benedenkaak,  verwijderd. 

Twee  personen  zijn  na  de  operatie  gestorven,  beiden 
bezweken  na  amputatie  der  dij.  Twee  anderen,  een 
met  fistula  ani,  de  tweede  met  sarcome  glandulare  op 
de  schouders,  stierven  geruimen  tijd  na  de  operatie  en 
niet  aan  hare  gevolgen. 


In  de  heel-  en  oogheelkundige  kliniek  werden,  gelijk 
uit  de  beide   tabellen   is  op  te  maken,  in  de   vier  ge* 
noemde  jaren  304   lijders  opgenomen.    Van  dezen  zijn 
219  hersteld, 
37  verbeterd, 
15  overleden , 
33  niet  hersteld  of  onder  behandeling. 

304 
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Op    de  polyhliniek   werden   in   dezelfde  jaren   inge- 
schreven 1958  personen.     Van  dezen  zijn 
1234  hersteld, 
213  verbeterd, 
9  overleden, 
502  niet  hersteld  of  weggebleven. 

1958 

In    het  geheel  zijn  dus  behandeld  2262   lijders,    van 
welke 

1453  herstelden, 

250  verbeterd  ontslagen  werden, 
24  overleden;  en 

535  of  niet  herstelden,  of  uit  de  behandeling 
na  korteren  of  langeren  tijd  wegbleven, 
of  nog  onder  behandeling  zijn. 

2262 

Personen,  die  zich  slechts  eenmaal  vertoonden,  zijnen 
den  regel  niet  in  de  tabel  opgenomen,  evenmin  als 
anderen,  die  met  onbeduidende  kwalen  zich  aanmeldden, 
en  geene  behandeling  noodig  hadden;  ook  konden  er 
nog  velen  worden  bijgevoegd,  die  kwamen  om  zich 
eene  of  meerdere  tanden  of  kiezen  te  laten  trekken 
en  meestal  in  het  register  niet  aangeteekend  werden. 
Werden  deze  allen  medegerekend,  dan  zou  bet  getal 
nog  aanmerkelijk  grooter  zijn. 

Het  groot  aantal  niet-herstelden,  of  zoodanigen  ten 
minste,  wier  herstelling  niet  kon  worden  geconstateerd, 
zal  geene  verwondering  baren,  als  men  in  't  oog 
houdt,  dat  vele  zieken  wegblijven,  wanneer  ze  genezen 
zijn  of  meenen  te  zijn;  vele  anderen ,  wanneer  de 
lange  duur  der  behandeling  hen  verveelt.     Men  behoeft 
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de  tabel  slechts  na  te  slaan  om  te  zien»  dat  chronische 
zweren,  klierverhardingen,  huiduitslagen  en  slepende 
oogontstekingen  een  aanmerkelijk  gedeelte  daarvan  uit* 
maken.  Dikwijls  komen  zoodanige  zieken  dan  ook  terug 
na  maanden  lang  te  zijn  weggebleven.  Eindelijk  moet 
ik  opmerken,  dat  op  dit  oogenblik  nog  een  40  a  50 
lijders  onder  behandeling  zijn,  die  reeds  op  de  lijst 
aangeteekend,  maar  natuurlijk  niet  als  hersteld  zijn  op- 
gegeven. 

Een  waar  genoegen  is  het  mij  te  kunnen  doen  zien, 
hoe  de  chirurgische  kliniek  in  de  vier  jaren,  waarover 
het  verslag  loopt,  steeds  uitgebreider  werd,  gelijk  uit 
de  volgende  opgave  voor  de  afzonderlijke  jaren  zal 
kunnen  blijken: 

Chlr.  Klin.  Ojthlh.  Klin.  Tot.        Cbir.  PolyU.  Ophth.  Polykl.  Tot.    Te  zunen. 


1849- 

-1850 

44 

12 

56 

255 

107 

362 

418 

1850- 

-1851 

63 

13 

76 

370 

106 

476 

552 

1851- 

-1852 

70 

19 

89 

405 

100 

505 

594 

1852- 

-1853 

64 

19 

83 

497 

118 

615 

698 

241 

63 

304 

1527 

431 

1958 

2262 

Wanneer  er  voor  elk  jaar  afzonderlijk  verslag  was  uit- 
gebragt,  dan  zou  het  getal  behandelden  nog  aanmerke* 
lijk  grooter  worden;  in  hel  voorlaatste  jaar  alleen  bleven 
in  de  kliniek  over  8  lijders,  en  werden  in  de  polykliniek 
voortdurend  behandeld  56  zieken,  die  ik  natuurlijk  niet 
tweemaal  in  rekening  heb  gebragt. 

Menigeen  zal  zich  welligt  verwonderen,  dat,  terwijl 
het  aantal  patiënten  op  de  polykliniek  jaarlijks  aan- 
merkelijk klimt,  dat  der  klinische  zieken,  zoo  niet 
geheel  dan  toch  genoegzaam,  op  dezelfde  hoogte  blijft. 
Die  verwondering  zal  echter  schielijk  wijken,  ab  men 
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bedenkt,  dat  de  ter  verpleging  der  zieken  bestemde 
lokalen  hoogst  bekrompen  zijn  en  dus  slechts  een 
beperkt  aantal  kunnen  opnemen.  Met  lijders  aan  uit- 
wendige gebreken  is  het  geheel  anders  gesteld  dan  met 
zoogenoemde  inwendige  zieken;  wilde  ik  mij  verge- 
noegen alleen  patiënten  uit  het  stedelijk  ziekenhuis  over 
te  nemen,  dan  zouden  de  kamers,  hoe  weinig  ruim  ze 
ook  zijn,  altijd  nog  groot  genoeg  wezen.  De  meeste 
en  belangrijkste  lijders  komen  van  buiten;  hieronder 
zijn  echter  uit  den  aard  der  zaak  vele  slepende  gevallen, 
voor  anderen  blijft  dus  dikwijls  weinig  plaats  over  en 
vele  zieken,  die  oneindig  beter  in  de  kliniek  zouden 
worden  verzorgd,  moeten  als  loopende  patiënten  worden 
behandeld. 

Een  uitmuntende  maatregel  voorzeker  is  het,  waar- 
omtrent de  Curatoren  onzer  Hoogeschool  met  de  Regen* 
ten  van  het  stedelijk  ziekenhuis  zijn  overeengekomen, 
die  namelijk,  waarbij  aan  de  Hoogleeraren  der  beide 
klinieken  vrijheid  wordt  gelaten  een  zeker  aantal  zieken 
op  te  nemen,  die  kosteloos  door  het  ziekenhuis  worden 
gevoed,  terwijl  de  kosten  voor  geneesmiddelen  en  andere 
benoodigdheden  worden  bestreden  uit  de  som,  waar- 
over genoemde  Hoogleeraren  ten  behoeve  der  klinieken 
jaarlijks  kunnen  beschikken.  Vooral  voor  de  chirur- 
gische en  oogheelkundige  kliniek  is  deze  maatregel  van 
het  hoogste  gewigt:  vele  gemeenten  zijn  niet  in  staat 
de  belangrijke  onkosten  te  vergoeden,  die  een  soms  zeer 
langdurig  verblijf  van  zieken  na  zich  sleept;  komen  er 
dus  gewigtige  ziektegevallen  voor,  zoo  zullen  ze  die 
liever  ten  harent  doen  behandelen,  hoe  weinig  vol- 
doende die  behandeling  dikwerf  ook  wezen  moet,  dan 
hen  naar  een  altijd  kostbaar  ziekenhuis  zenden.    Het  is 
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nog  sleeds  te  weinig  bekend,  dat  zieken,  die  aan  he^ 
langrijke  kwalen  lijden,  of  die  de  eene  of  andere  kunat-^ 
bewerking  moeten  ondergaan;  dat  oogzieken,  vooral 
eataracilijders,  steedd  gaarne,  zonder  de  minste  onkosten 
Toor  de  verschillende  gemeenten,  (natuurlijk  voor  200 
ver  er  plaats  in  de  ziekenkamers  is)  worden  ontvangen, 
Mogt  eindelijk  de  reeds  zoo  lang  gewensohte,  zoó 
dringend  noodzakelijke  en  altijd  weer  uitgestelde  ver-* 
betering^  of  liever  nog  gehcele  vernieuwing,  van  het  zie- 
kenhuis tot  stand  komen,  dan  meen  ik  te  kunnen  ver-» 
zekeren,  dat  de  chirurgische  kliniek,  leoowcl  wat  het 
aantal  als  het  gewigt  der  patiënten  aangaat,  zeer  spoedig 
op  zoodanige  hoogte  zal  staan,  dat  zij  aan  de  behoefte 
voldoende  beantwoordt.  De  polykliniek  is,  gelijk  de 
tabellen  aantoonen,  in  bloeijenden  staat  en  kan  gelukkig 
reeds  nu,  al  is  het  slechts  gedeeltelijk,  aanvullen,  wat 
door  de  beperkte  ruimte  aan  de  kliniek  tot  dusvern^ 
ontbreekt. 

Overgaande  tot  de  mededeeltng  van  eenige  bijzonder^ 
heden  en  de  vermelding  van  enkele  tiektegevallen,  komt 
het  mij  het  doelmatigst  voor,  dezelfde  orde  te  volgen^ 
welke  ik  in  de  statlslisobe  opgave  heb  aangenomen. 

Ontsteking  ENi 

EryHpela*  en  erynpélaê  phlégmonodes  of  phlégmém 
kwam  in  vrij  groot  aantal  voor.  Ër  werden  in  het  ge- 
heel ruim  honderd  gevallen  opgeteekend,  waaronder 
slechts  een,  dat  afzonderlijke  melding  behoeft.  Het  kwam 
voor  by  eenen  60jarigen  slecht  ge  voeden  man^  die»  na 
zich  met  eenen  stalen  vork  te  hebben  gestoken,  door 
phlegmoneuse  erysipelas  der  hand  werd  aangetast,  welke 
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xicb  schielijk  over  den  ganschea  voorarm  uitstrekte. 
De  ontsteking  bepaalde  zich  tot  de  buigzijde  van  den 
arm;  bij  zijne  komst  werd  eene  ruime  incisie  gedaan  op 
de  plaats,  waar  hij  zich  gestoken  had,  om  ontspanning 
te  verschaffen,  hetgeen  echter  het  verder  voortgaan  der 
ontsteking  niet  kon  verhinderen.  Langzamerhand  ont*^ 
stood  er  soppuratie,  die  zeer  overvloedig  werd;  onder-^ 
scheidene  gangen  moesten  van  tijd  tot  tijd  worden  ge- 
opend en  geruimen  tijd  duurde  het  eer  de  patiënt,  onder 
het  gebruik  van  cortex  peruv.  en  versterkend  voedsel, 
herstelde,  waarbij  ik  echter  bet  kromtrekken  der  vingers 
niet  heb  kunnen  beletten. 

De  behandeling  van  eenvoudige  roos  was  steeds  hoogst 
eenvoudig.  Behalve  de  in  sommige  geyallen  gevorderde 
braak-  of  purgeer  middelen,  waren  omslagen  met  koud 
water  of  aq.  Goulardi,  of  een  slrooipoeder  volkomen 
voldoende.  Bij  erys.  bullosum  en  oedematosum  bepaal- 
den wij  ons  tot  dezelfde  behandeling^  nu  en  dan  werd 
eenvoudig  een  kussentje  met  vlier  opgelegd,  wanneer 
de  plaats  het  toeliet,  vooral  bij  erys.  oedem.  der  oog- 
leden; een  paar  malen  beproefden  wij  het  coUodium 
zonder  veel  gevolg,  bij  phlegmoneuse  erysipelas  daar- 
entegen met  kennelijk  ongunstig  effect.  Bij  laatstge- 
noemde soort  van  roos  werden  natuurlijk,  wanneer  er 
suppuratie  was  ontstaan,  insnijdingen  gemaakt,  maar 
nimmer  heb  ik  noodig  gevonden,  die  incisies  zoo 
zeer  te  verlengen  als  door  velen  wordt  gedaan;  eene 
tiegenopening  voldeed  daar,  waar  de  etter  uit  de  ge- 
maakte wond  niet  gemakkelijk  genoeg  uitvloeide,  geheel 
aan  het  doel.  Enkele  malen  gelukte  het  bij  pblegmone 
van  het  onderhuidsche  celweefsel,  nimmer  daarentegen 
bij  ware  phlegmoneuse  erysipelas,  door  bloedzuigers  en 
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koude  de  ettervorming  te  voorkomea;  maar  meermalen 
konden  wij  door  ung.  hydrargyri  de  suppuratie  verhin- 
deren, daartoe  moest  het  echter  in  ruime  hoeveelheid 
worden  aangewend.  Bij  aandoening  van  eenen  voorarm 
bv.  werden  2  k  3  oneen  kwikzalf  op  een'  lap  gesmeerd 
en  om  den  arm  geslagen;  den  volgenden  dag  werd,  zoo 
noodig,  nog  1  once  of  meer  op  denzelfden  lap  gestreken. 
In  weinige  dagen  was  de  ziekte  geweken,  eens  slechts 
ontstond  er  aan  den  voet  zeer  omschrevene  en  opper- 
vlakkige suppuratie.  Speekselvloed  werd,  in  weerwil  van 
de  ruime  aanwending  van  het  middel,  nimmer  opgewekt. 
Waar  zich  reeds  etter  gevormd  had,  werd  natuurlijk  het 
ung.  hydr.  niet  gebruikt.  Of  de  kwikzalf  in  deze  ge- 
vallen gedeeltelijk  of  grootendeels  werkt  door  afsluiting 
der  lucht,  wil  ik  niet  beslissen,  maar  toch  geloof  ik  de 
plaatselijk  ontsteking  werende  werking  mede  in  rekening 
te  moeten  brengen.  Overigens  is  deze  wijze  van  aan- 
wending volstrekt  niet  nieuw. 

Panaritium,  —  In  het  geheel  kwamen  54  gevallen 
van  panaritium  in  behandeling.  Dikwijls  was  er  reeds 
suppuratie  ingetreden,  als  de  patiënten  zich  aanmeldden, 
niet  zelden  ook  was  de  phalanx  reeds  geheel  ontbloot. 
Bij  oppervlakkige  fijt,  den  zoogenoemden  omloop,  werd 
de  epidermis  eenvoudig  gekliefd,  of  na  ontstane  ettervor- 
ming weggenomen;  bij  dieper  gaande  ontsteking  werd 
altijd  eene  incisie  gemaakt  om  de  spanning  op  te  heffen, 
en  steeds  uiet  het  beste  gevolg;  ook  dan,  wanneer  er 
reeds  etter  was  gevormd,  werd  daaraan  door  eene  ruime  in- 
snijding uittogt  gegeven,  of  wanneer  zich  de  stof  eenen 
weg  naar  buiten  had  gebaand,  werd  de  opening,  zoo 
noodig,  gedilateerd.  Was  het  kootje  aangetast  en  het 
periostium  verloren  gegaan,  dan  kon  de  phalanx  natuur- 
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lijk  niet  behouden  blijven.  Sommige  gevallen  waren 
deerlijk  verzuimd,  hetzij  door  de  schuld  der  lijders  zelve, 
hetzij  door  mindere  zorgvuldigheid  in  de  behandeling, 
en  door  het  te  laat  en  onvoldoende  insnijden  van  den 
vinger.  Maar  ook  dan,  als  de  phalanx  verloren  was  ge- 
gaan, gelukte  het  meestal  den  vinger  zijnen  normalen 
vorm  terug  te  geven  door  zorgvuldige  inwikkeling  van 
den  gezwollen  en  misvormden  top  met  smalle  kleefpleister- 
strooken. 

In  vier  vijfde  der  gevallen  kwam  panaritium  bij  vrouwen, 
vooral  bij  werksters  en  dienstmeiden,  voor  en  wel  meer- 
malen in  het  voorjaar  dan  op  andere  tijden  des  jaars. 
Dit  veelvuldiger  voorkomen' is  zoo  in  het  oogloopend,  niet 
alleen  in  de  door  ons  waargenomene  gevallen,  maar  ook 
elders,  gelijk  door  velen  is  opgemerkt,  dat  men  bijna  ge-- 
neigd  zou  zijn  aan  epidemisch  panaritium  tegaangelooven, 
hoewel  het  waarschijnlijk  is,  dat  de  aard  der  bezigheden 
in  het  voorjaar  op  het  voorkomen  der  fijt  niet  zonder 
invloed  is. 

Slechts  een  geval  behoeft  eene  bijzondere  vermelding. 
Het  kwam  voor  bij  eenen  26jarigen  slagersknecht,  die 
zich  den  21sten  Dec.  1851  op  de  polykliniek  aanmeldde 
met  zeer  verzuimde  fijt  aan  den  regter  wijsvinger.  De  ontste- 
king had  bijkans  drie  weken  geduurd,  tweemaal  waren 
incisies  verrigt,  echter  eerst  toen  de  ziekte  reeds  vele  vorde- 
ringen had  gemaakt;  bij  zijne  komst  vonden  wij  den  vinger 
ontzettend  gezwollen,  een  groot  deel  der  weeke  deelen  was 
verwoest,  de  2de  en  3de  phalanges  lagen  bijna  geheel 
bloot,  de  1ste  gedeeltelijk,  de  suppuratie  was  zeer  over- 
vloedig. Eenige  dagen  liet  ik  nog  met  pappen  voortgaan, 
daarna  eenvoudig  met  pluksel  verbinden,  tot  de  zwelling 
ten   minste  gedeeltelijk  verdwenen  was,  waarop  ik  dea 
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Tiager  op  het  midden  der  eerste  phalaoz  amputeerde. 
Een  paar  uur  na  de  wegnemiog  ontstond  er  arteriele 
verbloeding,  die  tamelijk  overvloedig  was,  maar  bij  de 
komst  van  den  patiënt  in  het  ziekenhuis  reeds  van  seUe 
had  opgehouden.  Door  de  zwelling  der  deelen  ging  de 
genezing  langzaam,  het  achtergelaten  stuk  der  phalanx 
necroseerde  en  werd  eenigen  tijd  later  zeer  gemakkelijk 
uitgehaald,  waarop  zich  de  overgeblevene  wond  spoedig 
sloot. 

Ik  deelde  dit  geval  mede«  niet  omdat  het  zoo  bij- 
zonder belangrijk  is,  maar  om  de  daarbij  verrigte  amputatie 
van  den  vinger;  de  amputatie  namelijk  werd  boven 
de  exarticulatie  van  den  geh^elen  vinger  verkozen,  om 
dat  naar  de  meening  der  meeste  cbirui^en  aan  handen 
en  voeten  zooveel  mogelijk  moet  worden  gespaard,  daar 
een  stak  van  een  vinger  altijd  nog  beter  is  dan  in  het 
geheel  geen  vinger.  Ik  kan  evenwel  niet  zeggen,  dat 
amputatie  van  vingers  mij  in  de  weinige  gevallen,  waarin 
ik  ze  verrigtte,  bijzonder  beviel,  en  geloof  dat  de  exar- 
ticulatie in  den  regel  de  voorkear  verdient,  boven»  het 
teruglaten  van  een  gedeelte  der  phalanx. 

Gonorrhaaen  kwamen  veelvuldig  voor:  gonorrhoea  sim- 
plex 39  maal,  met  balanitis  6  maal,  m^t  pb jmosis  insgelgka 
6  maal;  balanitis  en  postbitis  zonder  blennorrhoe  der  urethra, 
maar  insgelijks  na  eenen  suspecten  bijslaap,  7  maal.  Daar^ 
enboven  waren  de  meeste  met  venerische  bubones  in  be» 
handeling  komende  lijders  ook  nog  door  gonorrhoegekweld, 
die  bij  sypbilitiscbe  zweren  insgelijks  meermalen  voor- 
kwam. Daar  de  meeste  lijders  de  polykliniek  bezoehten  en 
zich  maar  al  te  dikwerf  niet  genoegzaam  konden  of  wilden 
in  acht  nemen,  werd  de  behandeling  vaak  leer  lastig 
en   was  ze  niet  zelden  zeer  langdurig.    Bij  balanitis  en 
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posibitis  wa»  eem  opperylakkigo  aauterbatie,  waarna  eenige 
weinige  dradea  pluksel  pfeea  «mal  strookje  linnen  werden 
ingebragt*  om  d^  aaorakiog  der  sieke  oppervlakten  te  ver^ 
biodereo*  bet  beste  middel,  in  de  ligtere  gevallen  waren 
wasschingen  met  slap  loodwater  voldoende. 

De  gonorrhoeen  werden  gewooUjk*  zoolang  de  ontsteking 
oenat  blaef,  demuloeread  bebaadeld,  en  zoodra  de  pija>- 
lykbéld  grootendeels  geweken  was,  werden  of  injecties 
verrigt  of  piper  oubebae  gegeven.  Ueesial  liet  ik  met 
eene  alappe  solutie  van  nitras  argenti  inspuiten,  en 
wel  gewoonl\jkt  als  de  patiënten  zich  slechts  behoorlijk 
in  Aobt  namen,  met  goed  gevolg;  sterkere  soluties  dan  van 
4  grdxi  per  once  werden  nimmer  gebrntkt;  liever  liet  ik  in 
de  meer  sl^ende  geFallea  sulphas  zinci  of  acidum  tan- 
moom  in  oplossing  inspuiten*  Verscheiden  gevallen  werden 
doormiddel  der  inspuitingen  met  acetai  plumbi  behandeld, 
waaronder  enkelen  van  den  aanvang  af;  bet  wasereebn* 
ter  verre  van  af,  dat  wij  overal  schielijke  genezing  ver^ 
kregen»  wat  ik  wel  groot^ndeels  toaschrijf  aan  de  on* 
dodmatige  levenswijze,  maar  toch  niet  geheel,  daar  ook 
bg  inachtneming  van  behoorlyk  dieet  en  het  houden 
van  rust  de  ottvloeying  somtijds  meer  dan  veertien  dagen 
aanhield,  soms  ook  niet  geheel  kon  worden  beteugeld. 
Vel;  bet  beste  gevolg  werd  bet  piper  ctibebae  in  yerschei- 
dene  gevallen  g€^ven,  wanneer  de  hevigheid  der  ont- 
steking geweken  was;  gewoonl^k  werden  den  eersten  dag 
2  dradUmea  gebruikt,  den  dag  daaraan  3,  den  derden 
dag  Vt  once;  de  laatste  gift  werd,  als  het  noodig  was,  ge- 
durende twee  tot  vier  dagen  voorgeschreven,  waarna  op 
dezelfde  wijze  weder  werd  afgedaald.  Het  middel 
werd  bijna  zonder  uitzondering  goed  verdragen,  slechts 
eeos  volgde  vrij  hardnekkige  cardialgie,  een  paar  malen 
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zag  ik  het  bekende  exaatheem  te  yoorschijn  komen. 
Meer  dan  eens  hield  de  uitvloeijing  bij  het  gebruik  yan 
cubeben  op,  nadat  inspuitingen  gedurende  langen  tijd 
waren  aangewend,  zonder  ze  geheel  te  kunnen  doen 
verdwijnen. 

Bubonêê  kwamen  32  maal  voor;  slechts  een  paar  daar* 
van  waren  van  scrofuleusen  aard,  meestal  vertoonden  ze 
zich  met  of  na  gonorrhoe,  bij  verscheidenen  evenwel  waren 
de  liesklieren  reeds  vroeger  meer  of  minder  opgezet.  Be- 
halve deze  gevallen  zagen  wij  nog  dikwerf  bubones  bij 
syphilitische  patiënten  en  enkelen,  die  na  chankers  waren 
ontstaan,  zonder  dat  zich  andere  verschijnselen  van  syphilis 
opdeden.  Niet  altijd  vond  ik  het  gevoelen  van  Ricord 
bevestigd,  dat  bij  syphilitische  bubones  gewoonlijk  slechts 
ééne  klier  is  aangedaan,  er  waren  daaronder  sommige  zeer 
uitgebreide,  waarbij  twee,  drie  of  meerdere  klieren  waren 
ontstoken.  De  behandeling  was  verschillend.  Nu  en 
dan  werden  bij  acute  en  zeer  pijnlijkebabones  bloedzuigers 
gezet,  schoon  zonder  veel  gevolg;  de  pijn  werd  wel 
minder,  maar  de  bubo  werd  daardoor  in  zijne  verdere 
ontwikkeling  niet  gestuit.  Was  er  aan  weerszijde  een 
bubo  aanwezig,  wat  volstrekt  niet  zelden  voorkwam,  dan 
verdween  de  een  gewoonlijk  onder  eene  eenvoudige  behan* 
deling,  zelden  gingen  beiden  in  suppuratie  over.  Het  las- 
tigste was  de  behandeling  der  indolente  bubones:  soms 
hielp  drukking,  in  andere  gevallen  werdt  nitras  argenti 
in  unguent  of  in  eene  verzadigde  oplossing  gebruikt,  een 
enkele  maal  tinctura  jodii;  soms  liet  ik  den  bobo  met  een 
visicatorium  opentrekken  en  strooide  daarna  sublimaat  in 
(2  grein),  er  volgde  hevige  pijn,  die  vooral  de  eerste 
keer  twee  uur  of  langer  aanhield;  den  dag  daaraan  was 
de  wondvlakte  met  eene  gangraeneuse  korst  bedekt,  die 
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bij  aanwending  van  cataplasmata  in  korten  tijd  losliet^ 
de  bijgekomen  ontsteking  en  zwelling  verdwenen  vrij 
spoedig;  na  korteren  of  langeren  tijd  werd  de  instroöijing 
herhaald,  soms  verscheidene  malen.  Nu  en  dan  verdwenen 
uitgebreide  en  hardnekkige  bubones  onder  deze  behan- 
deling geheel,  in  andere  gevallen  bleef  er  eenige  ver« 
harding  terug,  die  door  drukking  verdween.  Bij  de 
tweede  en  derde  cauterisatie  was  de  inwerking  gewoonlijk 
minder  hevig.  Bij  al  deze  verschillende  handelwijzen  vor-^ 
derde  de  kuur  meest  langen  tijd;  niet  altijd  kon  suppiir 
ratie  worden  voorkomen,  deze  bleef  evenwel  meest  om* 
schreven.  Doelmatige  drukking  voldeed  in  sommige  ge- 
vallen nog  het  best.  Syphilitische  bubones  gingen  veel 
ligter  in  suppuratie  over  dan  die,  welke  na  gonorrhoe  ont- 
stonden, en  duurden  nu  en  dan  maanden  lang,  wanneer 
de  huid  in  het  rond  ondermijnd  was  en  de  randen  cal- 
leus  en  hard  waren;  het  wegsnijden  dezer  randen  was  het 
beste  middel  om  het  likteeken  minder  wanstaltig  te 
doen  zijn  en  de  genezing  te  bevorderen. 

De  epididymitis^  die  met  of  na  eenen  druiper  voorkwam, 
vereischte  geene  bijzondere  behfftideling:  rust  en  inwrijvin^ 
met  ung  hydrarg.  waren  in  recente  gevallen  voldoende;  bij 
hevige  pijn  werden  enkele  malen  bloedzuigers geapplioeerd, 
maar  zonder  veel  gevolg.  Wanneer  de  ontsteking  be- 
halve den  bijbal  ook  de  tunica  vaginalis  propria  had 
aangedaan,  was  de  pijn  meestal  heviger,  maar  ook  hier 
was  eene  eenvoudige  behandeling  voldoende.  In  een 
geval,  waarin  de  uitzweeting  binnen  de  tunica  vaginalis 
in  korten  tijd  sterk  toenam,  verrigtte  ik  punctie  met  zeer 
goed  gevolg;  er  liep  eene  tamelijke  hoeveelheid  vocht 
weg,  de  pijn  verdween  schielijk,  ook  de  zwelling  der 
epididymis  nam  spoedig  af.     Bij  chronische  ontsteking 
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ratk  den  bijbal  voldeed  het  plebterverbaad  van  Fricke 
nog  het  best. 

Enkele  g^evallen  yan  traumatische  orchitis  kwamen  voor ; 
bier  werd  eene  antiphlogistisehe  behandeling,  bloedzuigers 
en  koude  omslagen,  het  nuttigst  bevonden.  Bij  eenen 
patiënt  namen  wij  een  belangrijk  geval  van  orchitis  waar, 
't  welk  ik  zoo  kort  mogelyk  zal  mededeelen. 

WaamenUng,  —  Willem  van  B. . .,  31  jaar  oud,  gezond  en 
tamelijk  ontwikkeld  van  llgchaamsbouw,  in  4844  als  kavallerist 
dienende,  kwetste  zich  op  zekeren  dag  het  scrotum  tegen  den 
zadelknq>,  waarop  hevige  traamatisehe  ordiitis  volgde,  die  wel 
voor  eene  antiphlogistisehe  behandeling  week,  maar  belangrijke 
nitslorting  in  de  regter  tonica  vagioalis  achterliet.  De  bydroode 
werd,  gelijk  de  patiënt  verzekerde,  verscheidene  malen  geopereerdy 
naar  zyne  beschryving  door  incisie  met  wegsoijding  van  een  stok 
der  verdikte  tunica  vaginalis.  Ten  laatste  was  de  hydrocele  ge- 
nezen, maar  de  bal  bleef  dik  en  groot  en  nu  en  dan  pijnlijk.  Iq 
het  laatst  van  4851  nam  de  zwelling  schielijk  toe,  er  ontstond 
inflammalie  rondom  den  bal,  alras  in  suppuratie  overgaande;  in 
korten  tijd  was  de  huid  geperforeerd,  de  randen  der  opening 
werden  weggevreten,  zoodat  er  eene  groote  zweer  ontstond,  waar- 
lliescben  de  verdikte  tnnica  uftpuilde.  Bij  eenen  chirurgen  geko* 
men,  ontving  hij  den  raad  den  ontaarden  testikel  te  doen  wegnemen, 
daar  de  hardheid  vaa  den  bal,  de  aanmerkelijke  «welling,  het 
verdacht  nitzigt  der  blootliggende  tunica  vaginalis,  den  cbiruj^ 
op  bet  denkbeeld  bragl,  d^t  er  sarcoma  tesiLculi  of  weUigt  scir^ 
rbes  bestond.  Daar  de  patiënt  niet  dadelijk  er  toe  kon  besluiten 
om  zich  te  laten  opereren,  begaf  hij  zich  dep  5den  Januari)  1852 
naar  het  ziekenhuis,  waar  bij  onder  mijne  behandeling  kwam. 
De  bal  had  (oen  ter  tijd  ruim  de  grootte  van  een  ganzenei, 
was  hard  op  het  aanvoelen,  niet  p^nlijk,  dan  alteen  bij  het  loepen 
of  zitten ;  het  was  echter  vooral  de  zwaarte  van  den  bal,  die  hem  een 
onaangenaam  en  lastig  gevoel  gaf;  de  testikel  was  volkomen  glad,  niet 
lieekig,  gdgkmatig  nond,  minder  hard  dan  bij  scirrfaw;  de  fuoiculue 


111 

spermaUcos  was  gejond.  Do  tm^r  vkg  ar  volstrekt  oiet  earemo^- 
mateus  vit;  hare  diameter  be<)roeg  omstreeks  ii  Par,  duim;  de 
vorm  was  onregelmaii^y  boeki;;  de  randen  ver  ondermijod,  zoodat 
bel  stilet  op  sommige  plaatsen  diep  indroog,  maar  akyd  over  den 
testikel  been,  nergens  in  denzelven  in.  De  patiënt  was  overigens 
volkomen  gezond. 

Het  bleek  mij  al  schiel^k,  dat  er  geen  scirrhus  van  den  bal 
bestond,  fungus  nog  minder  en  even  zoo  weinig  fubereulose; 
boosaardig  was  het  gebrek  niet,  evenwel  bleef  ik  nog  eenigzins 
tvr^felachtig  aatigaande  den  waren  aard  der  ziekie  :  er  was  nameiyk 
of  chronische  ontsteking  en  verharding  of  sarcoma  teslieuli.  Het 
etfpsie  hield  ü^  voor  waarschyolijk  en  rigtte  de  tiebandeliiig  dan 
ook  daarnaar  in.  Of  da  bestaande  induratie  neg  hetgevo^  wae  van 
de  vromere  tranmatiscbe  oncbitis,  of  iyok  nog  van  eene  ejrphilitiscbe 
aandoening,  waag  ik  niet  te  beslissen*  Volmaakte  rnsl  en  liggende 
houding  werd  aanbevolen,  en  laauwwarme  omslagen  voortdurend 
geappticeerd;  inwendig  werden  kleine  giften  joduretum  potassü 
toegediend,  met  dat  gelukkig  gevolg,  dat  de  zweer  reeds  den  10. 
Febmarij  bijna  genezen  was  en  de  bal  nog  slechts  de  grootte 
van  een  klein  kippenei  had,  en  nog  zeer  in  omvang  was  ^Sjgd- 
nomen  toen  de  patiënt  den  laatsten  Fdimarij  het  ziekenhuis  ver- 
liet, op  welken  tijd  de  zweer  geheel  was  gecioairiseewl.  Lattr 
9ag  ik  dea  man  nog  een  paar  maal ;  de  hal  was  nog  wel  grooier 
dan  een  normale,  maar  veel  kleiner  dan  bij  io  de  laatste  jseveo 
jaren  was  geweest,  en  veroorzaakte  niet  den  minsten  hinder. 

Arthrocaciae. 

Wanneer  w\j  de  ligtere  gewrichtsoatstekingfea  buiten 
rekeaing  lateo»  bl\jvea  er  49  arthrocacien,  aaa  verschil* 
lende  gewrichten  voorkomende,  over;  onder  dezen  waren 
24  gonarthrocaces,  dus  genoegzaam  de  helft,  wederom 
een  bewijs  hoe  veelvuldig  de  ontsteking  van  hel  knie^ 
gewricht  bij  ons  te  lande  voorkomt  Sommige  geral*^ 
len  waren  van  traumatifichen  oorsprong,  enkele  anderen 
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rheomatiscb,  de  meestea  evenwel  van  scrofaleusen  aai*d; 
de  laatsten  ontstonden  of  zonder  bekende  oorzaak,  of 
ten  minste  na  eene  weinig  beteekenende  beleediging.  Rust, 
goede  voeding  en  antiscrofulosa;  plaatselijk,  naar  gelang 
van  de  hevigheid  der  ontsteking,  bloedzuigers  of  koppen, 
vesicatoria,  inwrijvingen  met  ung.  Auteur,  en,  wanneer 
de  pijn  geheel  of  grootendeels  verdwenen  was  en  de 
vorm  Fan  het  deel  het  toeliet,  inwikkeling  met  empl. 
hydrarg.,  waren  de  middelen,  waarvan  wij  in  vele  ge- 
vallen met  uitmuntend  gevolg  gebruik  maakten. 

Spondylarthrocaeekwam  3  maal  bij  volwassenen,  3  maaibij 
kinderen  voor;  de  3  eersten  werden  in  de  kliniek,  de  laatsten 
in  depolykliniek  behandeld.  Van  de  volwassenen  zijn  twee 
gestorven,  van  de  kinderen  stierf  er  een;  decongestie-absces- 
sen  kwamen  bij  de  volwassenen  op  de  gewone  plaats  oader 
hetligamentum  Poupartii  te  voorschijn,  bij  twee  der  kinde- 
ren in  de  lendenstreek.  Opmerkelijk  was  het  hoe  weinig 
verschijnselen  de  ziekte  der  wervelen  op  zich  zelve  ge- 
woonlijk teweegbragt;  eene  vrouw  van  ruim  40  jaren 
werd  onder  anderen  in  de  kliniek  opgenomen  met  een 
congestie-absces  onder  de  regter  lies,  dat  haar  in  het 
gaan  lastig  viel;  het  absces  had  de  grootte  eener  vuist, 
en  had  reeds  een  maand  of  zes  bestaan,  maar  in  den 
aanvang  weinig  hinder  aangebragt.  Als  ter  loops  ver- 
haalde zij  twee  jaar  te  voren  gevallen  te  zijn  en  al 
spoedig  daarop  eene  verhevenheid  in  de  lendenstreek  Ie 
hebben  bespeurd;  bij  onderzoek  bleek,  dat  de  processus 
spinosi  der  3  bovenste  lendenwervels  sterk  uitstaken, 
zoodat  het  genoegzaam  zeker  was,  dat  de  ligchamen 
dier  wervels  grootendeels  waren  verwoest;  desniettemin 
had  zij  slechts  zeer  weinig  pijn  in  den  rug  gehad,  en 
hare   bezigheden  zonder   veel  hinder  kunnen  volvoeren. 
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Uèt  absces  werd  allengs  grooter,  maar  drukking  in  den 
rug  veroorzaakte  nimmer  eenige  pijn.  Overtm'gd,  dat  er 
nog  caries  bestond,  werd  plaatselijk  eene  krachtige  af- 
leiding daargesteld  en  inwendig  cortex,  martialia,  lever- 
traan gebruikt.  Het  absces  bereikte  na  verloop  vaneenige 
maanden  eenen  ontzettenden  omvang,  de  huid  wasglanzend, 
sterk  gerekt  en  begon  rood  te  worden,  waarom  ik,  ten 
einde  het  openbreken  op  eene  minder  gunstige  plaats 
te  voorkomen,  na  verschuiving  der  huid,  eeaen  platten 
troicart  inbragt,  om  een  gedeelte  van  den  etter  te  doen 
uitloopen;  dit  gelukte  evenwel  slechts  onvolkomen,  daar 
de  in  den  etter  zwevende  vlokken  de  opening  der  canule 
elk  oogenblik  verstopten.  Tweemaal  werd  er  op  deze  wijze 
eene  niet  groote  hoeveelheid  etter  ontlast,  en  de  omvang 
der  zwelling  nam  ook  niet  belangrijk  af,  totdat  er  plotseling 
gedurende  den  nacht,  na  het  openbreken  van  een  der  reeds 
geslotene  wondjes,  eene  ongeloofelij ke  hoeveelheid  pus 
zich  uitstortte.  In  het  begin  sloot  het  wondje  zich 
weder  en  had  de.  uitvloeijiug  slechts  van  tijd  tot  tijd 
plaats,  later  liep  de  dunne,  maar  niet  stinkende  etter 
aanhoudend  af.  Nog  maanden  lang  bleef  de  toestand 
der  lijderes,  in  weerwil  der  overvloedige  suppuratie, 
zeer  voldoende;  ten  laatste  namen  de  krachten  allengs 
af,  er  ontstond  algemeene  hydrops  en  de  vrouw  bezweek, 
zooals  van  de  beginne  af  te  voorzien  wds  geweest.  Bij 
de  sectie  vonden  wij,  behalve  de  verwoesting  door  de 
caries  teweeggebragt,  een  gezwel  aan  de  ondervlakte  der 
lever,  met  eene  groote  menigte  grootere  en  kleinere 
echinpcoccus-blazen  gevuld,  waardoor  bij  het  leven  geen 
enkel  verschijnsel  was  opgewekt  geworden  en  waaraan  wij 
ook  niet  in  het  minst  hadden  gedacht.  Opmerkelijk  is, 
dat  bij  eene   vroeger  gestorvene  zuster  der  patiënt,  die 
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even  nis  2ij  tisehvrouw  was  geweest,  dezelfde  ziekte  tn 
de  leter  had  bestaan^ 

Het  tweede  conge^tie-absces  kwam  voor  bij  eenen  steyig 
gebouwden  boerenknecht,  die,  zooals  hij  ons  verhaalde, 
voor  8V2  jaar  van  eenen  wagen  was  gevallen  en  op  den 
rug  neergekomen;  hij  had  daarna  eenigen  tijd  pijn  in  den 
rug  gehad,  maar  was  weder  begonnen  zijn  werk  te  ver- 
rigten,  toen  hij  eene  dikte  bespeurde  in  de  linkerlies^ 
die  allengs  in  omvang  toenam,  doch  hem  in  den  aan- 
vang weinig  last  veroorzaakte.  Drie  jaren  na  het  ont- 
staan van  het  absces  kwam  hij  in  de  kliniek;  het  gaan 
was  hem  nu  zeer  moeijelijk  geworden,  zoodat  hij  met 
de  handen  bij  het  loopen  op  de  knieën  moest  steanen. 
Onder  de  linker  liesstreek  was  een  gezwel  van  de  grootte 
van  Ongeveer  twee  vuisten,  niet  pijnlijk  en  met  gezonde 
huid  bedekt ;  des  morgens  was  het  kleiner  dan  wanneer 
hij  eenigen  tijd  op  de  been  was  geweest.  In  den  rug 
was  eene  aanmerkelijke  uitzetting,  door  de  processus 
spinosi  aller  lendenwervelen  gevormd.  Pijnlijk  was  de 
rug  niet,  zelfs  sterke  drukking  werd  goed  verdragen;  de 
patiënt  verzekerde  reeds  lang  geene  pijn  in  den  rug  te 
hebben  gevoeld,  en  klaagde  alleen  over  een  gevoel  van 
zwakte  in  de  lendenen*  De  algemeene  toestand  was 
bevredigend;  de  lijder  was  niet  vermagerd,  de  eetlust 
goed,  de  digestie  en  andere  functies  normaal. 

Gedurende  zijn  verblijf  in  de  kliniek  nam  de  zwelling 
iets  maar  zeer  weinig  toe,  b«t  uitsteken  der  processus  spinosi 
bleef  natuurlijk  bestaan,  maar  werd  niet  erger;  de  krach^ 
ten  hielden  zich  goed;  de  pols  was  soms  iets  maar  weinig 
versneld,  zoodat  ik  eenige  hoop  kreeg,  dat  de  caries  geheel 
of  grootendeels  zou  zijn  genezen.  Ik  waagde  het  dus,  na 
maanden  geaarzeld  te  hebben,  eene  punctie  na  verschuiving 
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der  buid  te  doen  en  een  gfedeehe  van  den  etter  te  dóen 
ttitloopen»  De  opening;  Bloot  zich  schielijk,  ttiaar  ei^  ont-^ 
stond  trjj  befóngrijke  onlMeking;  in  de  huid,  na^rhetdcheen 
ook  binnen  de  abscesholte,'  eenige  d6tgén  later  brak  het 
Hkteeken  op  nieuw  open,  er  ontlastte  zich  eene  teét  groote 
hoeveelheid  etter,  deze  werd  dun  en  by  aanhoudendheid 
in  overvloed  afgescheiden  5  de  lijder  werd  hectisch,  kreeg 
nu  en  dan  diarrhoe,  de  eetlust  verminderde,  er  ontstond 
pijn  in  de  regter  heup^  die  bij  beweging  vermeerderde 
en  zich  dan  soofis  naar  boven  in  de  rigling  van  den  psoas 
uitstrekte;  wanneer  het  hoofd  van  het  dijbeen  tegen  het 
aceiabulum  aan  werd  gedrukt»  nam  de  pijn  insgelijks  toë^ 
£öodat  ik  i^eende,  dat  et  en  cosarthrocace  aan  die  zijde 
zich  ontwikkelde  en  dat  er  tegelijk  ook  etterverzakking 
}angè  den  regter  psoas  plaats  had.  Voor  eene  krachtige 
behandeling  was  de  lijder  te  zwak.  Nu  weinige  dagen  gelee- 
den stierf  hij,  na  in  den  laatsién  tijd  veel  te  hebben  geleden* 
Bij  de  lijkopening  bleek^  dat  de  ligchamen  der  vier  laatste 
lenden  wervels  bijna  geheel  waren  verdwenen;  £ian  de 
Toorvlakte  der  wervels  Wds  een  absces,  waarin  seich  eenige 
losae  beenstukken  bevonden  en  welks  wand  vOOr  een  dee) 
door  de  banden  der  wervels  werd  daargesteld;  aan  d« 
linkerzijde  was  het  weefsel  van  den  psoa»  slechts  Ufit 
elkander  gedrukt^  en  was  er  eene  ruime  holte,  uitkomende 
aan  de  boven^binnenvlakte  der  dij;  regts  was  de  ver« 
woesting  veel  grooter,  schoon  de  aandoening  hier  sleóhta^ 
kort  had  geduurd ;  de  psoas  was  hier  voor  een  groot  ded 
verwoest,  het  kanaiil  ging  onder  het  ligam.  Poupartli 
door  en  verdeelde  zich  hi^  in  twee  gangen,  waarvan 
de  een  zich  over  het  heupgewricht  naar  de  buiten^  eni 
achtervlakte  der  dij  begaf,  en  op  dezen  weg  de  voor- 
vlakte  van   het  gewrichtsvUes  en   het   gewrichtakraak- 
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been  grootendeels  had  doen  verdwijaen,  zoodat  hei 
beenhoofd  geheel  ruw  op  het  aanvoelen  was ;  de  tweede 
gang  eindigde  op  de  voor-binnenvlakte  der  dij,  na  de  mm. 
adductores  te  hebben  doorboord ;  het  geheele  absces  was 
met  etter  gevuld,  de  dijspieren  waren  zeer  wankleurig 
en  geheel  geatrophieerd.  Opmerkelijk  is,  dat  bij  het 
leven  aan  deze  zijde  niet  de  minste  zwelling  bad  bestaan. 

Zoowel  dit  geval  als  het  vorige  bewijst  op  nieuw  hoe 
verraderlijk  eene  ziekte  de  spondylarthrocace  is,  hoe  de 
caries  voortvreet,  nadat  alle  plaatselyke  verschijnselen 
verdwenen  zijn,  verder  hoe  voorzigtig  men  wezen  moet 
met  de  opening  van  congestie-abscessen,  en  hoe  men  beter 
doet  het  openen,  wanneer  het  toch  moet  gebeuren,  in  den 
regel  ten  minste,  aan  de  natuur  over  telaten,  daar  de  noodlot- 
tige uitkomst  bij  de  kunstmatige  opening  slechts  wordt  ver- 
vroegd. Teel  spreekt  men  van  het  onderhuidsch  openen  van 
deze  congestie-abscessen,  waardoor  de  dampkringslucht  ge- 
heel wordt  buitengesloten ;  dit  gelukt  voor  eenigen  tijd, 
maar  vroeger  of  later  zal  het  onderhuidsche  kanaal  weer 
openbreken  en  zal  men  het  indringen  der  lucht  niet  meer 
kunnen  beletten.  Breekt  het  absces  van  zelf  open,  dan 
is  dit  soms  door  eene  zeer  kleine  opening,  waaruit  zich 
een  deel  der  stof  ontlast;  deze  ontlasting  kan  zich  van  tijd 
tot  tijd  herhalen,  terwijl  de  opening  zich  telkens  sluit, 
op  welke  wijze  de  toestand  nog  geruimen  tijd  dragelijk 
kan  blijven. 

Van  de  kniegewrichts-onstekingen  zijn  er  enkelen^ 
die  eene  afzonderlijke  vermelding  verdienen;  slechts  twee- 
maal werd  amputatie  verrigt,  in  de  meeste  gevallen  ge- 
lukte het  ons  het  been  te  behouden,  soms  wel  is  waar 
stijf  of  ligt  opgetrokken,  maar  toch  zoo  dat  de  gang  vrij 
gemakkelijk  was  en  allengs  nog  verbeterde. 
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Traumatiache  gonarthrocace,  overvloedige  iuppuratie^  caries^  verge- 
vorderde status  heakuSy  herstel  met  middelmatige  contraetuur.  -^ 
Willem  S....,  een  magere,  slecht  gevoede,  li jarige  jongen,  van 
zeer  scrofuleusen  habitus,  werd  den  5den  October  1851  in  de 
kliniek  opgenomen.  Weinige  dagen  te  voren  had  hij  door  eenen 
val  zich  de  linkerknie  bezeerd,  de  pijn  was  spoedig  in  hevigheid 
toegenomen,  en  bij  zijne  opname  vonden  wij  de  knie  sterk  ge- 
zwollen, uiterst  gevoelig,  het  been  opgetrokken;  niet  de  minste 
beweging  werd  verdragen;  de  pols  was  zeer  frequent;  de  huid 
heet,  dikwijls,  vooral  des  nachts,  zweetend;  de  eetlust  niet  groot» 
De  onlsteking  scheen  zich  voornamelijk  tot  de  om  het  gewricht 
gelegene  deelen  te  bepalen,  evenwel  vreesde  ik  voor  aandoening 
van  de  gewrichtseinden  zelve,  voornamelijk  omdat  de  val  van  weinig 
belang  was  geweest  en  niet  genoegzaam  naar  ik  meende  om  op 
zich  zelf  zoo  hevige  verschijnselen  op  te  wekken,  en  verder  om 
den  sterk  uitgedrukten  scrofuleusen  habitus  van  den  lijder.  De 
behandeling  was  antiphlogistisch,  verscheidene  malen  werden  htm* 
dines  geappliceerd,  in  den  beginne  omslagen  met  koud  water  ge- 
daan, maar  de  zwelling  nam  meer  en  meer  toe,  het  been  zwol 
sterk  oedemateus  op,  de  pijn  in  de  knie  verminderde  niet  of  weinig, 
spoedig  ontstond  er  soppuratie  en  baande  zich  de  etter  eenen  uitweg 
naar  builen;  twee  openingen  vormden  zich,  eene  aan  de  buitenzijde 
en  eene  aan  den  binnenkant  der  dij  (door  de  sterke  optrekking 
van  het  been  was  de  dij  het  laagstgelegen  deel),  waaruit  zich 
eene  ontzettende  hoeveelheid  pus  ontlastte;  alras  werd  caries  aan 
het  ondereinde  des  femurs  even  boven  de  condyli  gevoeld;  de 
suppuratie  werd  hoe  langs  zoo  overvloediger,  de  etter  meer  en 
meer  ichoreus,  de  krachten  namen  hand  over  hand  af,  de  pols  was 
zeer  frequent,  snel  en  klein,  hel  nachtzweet  overvloedig,  terwijl  de 
knie  steeds  zeer  pijnlijk  bleef.  In  den  beginne  was  levertraan  voorge- 
schreven, later  gebruikte  de  lijder  cortex  peruv.  ruber  en  phellan- 
drium,  maar  in  weerwil  van  deze  middelen,  in  weerwil  van 
bouillon  en  eijeren  enz.,  namen  de  krachten  gedurig  meer  af,  de 
vermagering  was  ontzettend,  de  pus  werd  zoo  stinkend,  dat 
het  in  den  omtrek  niet  te  houden  was,  en  de  afscheiding  bedroeg 
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rerseheid^iie  oncea  daags.  Onder  deze  omelaudigliedeii  iBeeade  ik, 
^schoon  ik  mij  niet  had  kuniieii  oveiiuigen,  dal  er  gewricfatscaries 
besioiid,  dat  de  amputatie  dringend  was  aangewezen,  om  ano 
mogelijk  nog  liec  leven  dee  Iqders  te  redden,  en  ik  wilde  daartoe 
dan  ook  in  de  laatste  dagen  der  maand  April  185^  overgaan,  teen 
plotseling  de  soppuratie  minder  werd  en  de  heciiselie  verschijnselen 
begonnen  af  te  nemen;  lang  nog  bleef  de  suppuratie  voortduren, 
er  kwam  nog  eene  nieuwe  opening  bij,  langen  tijd  bleef  de 
oedemateuse  zvirelling  bestaan,  maar  allengs  namen  alle  ver- 
ednjnselen  af,  de  krachten  keerden  terog,  de  verkromming 
werd  minder,  zoodat  de  patiënt  tegenwoordig  een  tamdijk  gezond 
voorkomen  heeft,  eÉ  net  een  weinig  veAromd  been  op  een' 
bandkruk  rondgaat. 

Gonarthrococe  {urota  en  fibrota)^  ana^oiis  spuria  met  cantractuur^ 
keetiiche  toestandy  hertieL  -^  Gerrit  Sm....,  23  jaar  oud,  vroeger 
gezond,  nu  verscheidene  maanden  aan  ontsteking  der  regterknie 
lijdende,  welke  na  eene  ligte  beleediging  ontstaan  was  ea  in 
weerwil  eener  zoo  het  schijnt  doelmatige  behandeling  steeds  toe^ 
nam,  terwijl  de  krachten  des  lijders  meer. en  meer  verminderden, 
zoodat  de  hem  behandelende  geneeskundige  de  amputatie  voor 
aangewezen  hield  én  hem  derhalve  den  raad  gaf  zich  naar  het  acade- 
misch ziekenhnis  te  begeven,  werd  aldaar  den  5den  Jonij  1852 
opgenomen,  en  wel  in  den  volgenden  toesland:  de  lijder  is  zeer 
vermagerd,  het  gelaat  ingevallen,  de  wangen  omschreven  rood;  er 
is  sterk  nachtzweet,  de  pols  frequent,  maar  niet  klein,  de  eetlust  goed; 
het  been  is  zeer  gezwoHen,  de  knie  vooral  sterk  opgezet,  dutdeiyk 
is  er  fluctuatie  te  voelen,  de  pijn  is  bij  beweging  zeer  hevig» 
anders  dragelijk,  het  been  bijna  in  eenen  regien  hoek  opgetrokken» 
De  amputatie  kwam  mq,  voor  het  oogenblik  ten  minste,  niet  nood* 
zakelijk  voor,  en  ik  beproefde  dan  ook  het  been  te  behouden: 
goede  voeding,  cortex  en  levertraan  inwendig;  plaatselijk cucurbitae, 
later  inwikkeling  met  empL  hydrarg.,  eindelyk  een  gewoon  inwik- 
kelend verband,  vermegten  dan  ook  noo  veel,  dal  de  Igder  in  den 
tijd  van  vier  maanden  yolkomen  hersteld  was;  alleen  was  de  knie 
krom  en   nog    altijd    eeoigzins  gezwollen,   door  Ugte   uitrekking 
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Terniioderde  de  coniraciuur  aanmerkelijk  en  wel  zoo  zeer  dat  de  lijder, 
toen  bij'  in  het  begin  van  Janaarij  dezes  jaars  naar  huis  ging,  op 
een'  handkruk  reeds  vrij  goed  kon  gaan  en  de  teenen  zeer  gemak« 
kelijk  op  den  grond  kon  plaatsen»  zoodat  bet  voor  zeker  is  te 
bonden,  dat  de  verkromming  zich  langzamerhand  geheel  zal  her* 
stellen. 

Podarthoeacê  en  gonarthrocace^  amputatUy  herstel,  —  J.  Uulekbuijzen, 
36  jaar  oud,  van  een  tamelijk  cachectiscb  voorkomen,  werd  den 
I8den  ianuarij  4851  op  de  kliniek  opgenomen,  lijdende  aan  ont- 
steking van  hel  regter  voetgewricht,  hetwelk  zeer  gezwollen  ea 
pijnlijk  was,  en  aan  ligte  opzetling  der  regterknie.  De  patiënt  ver- 
haalde ons  vroeger  gezond  te  zijn  geweest,  maar  voor  eenige 
maanden  bij  eeoen  val  den  voet  en  de  knie  te  hebben  bezeerd, 
zoodanig  dat  hij  reeds  schielijk  buiten  staat  was  zijn  werk  als 
bakkersknecht  te  verrigten.  De  aandoening  der  knie  scheen  in 
den  beginne  van  weinig  belang  en  bepaalde  zich  naar  het  scheen 
tot  ontsteking  der  banden  en  van  het  celwcefsel  rondom  het  ge* 
wricbt;  het  voetgewricht  was  sterker  ontstoken,  en  nam  meer  en  meer 
in  omvang  toe,  er  ontstond  van  tijd  tot  tijd  erysipelas  der  geheele 
extremiteit,  waarbij  de  tong  steeds  helderrood  en  glanzend  was,  en 
welke  gepaard  ging  met  versch^nselen  van  polycholie,  die  even 
als  de  roos  telkens  na  toedoening  van  een  emeticum  schielijk  weken* 
De  zwelling  aan  den  voet  werd  allengs  sterker,  er  ontstond  dui- 
delijke ftuctoatie  en  de  pijn  werd  zoo  hevig,  de  ontsteking  strekte 
zich  zoo  ver  over  het  been  uit,  dat  ik  verscheidene  malen  ge- 
noodzaakt was  eene  punctie  of  incisie  te  maken  om  de  aangeza- 
melde  stof  te  ontlasten,  er  liep  echter  steeds  weinig  uit,  maar 
des  te  meer  bloed,  zoo  zelfs  dat  de  bloeding  soms  moeijelijk  te 
atelpen  was;  na  de  eerste  punctie  reeds  ontdekte  ik  caries  aan 
het  hielbeea.  Daar  de  habitus  van  den  patiënt  cachectiscb  was, 
ea  hij  vroeger  scrofuleus  was  geweest,  werd  hem  inwendig  lever- 
traan en  jodurelum  potassii,  later  ook  martialia,  voorgeschreven, 
maar  zonder  gevolg;  de  lijder  vermagerde  allengs,  werd  eenigzins 
hectisch,  en  de  aandoening  der  knie  begon  nu  ook  meer  en  meer 
toe  te  nemen,  in  weerwil  van  de  middelen  die  ter  bestrijding 
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werden  aangewend;  er  ontstond  suppuratie  rondom  het  gewricht, 
en  verscheidene  fistuleuse  openingen  vormden  zich;  caries  was 
niet  te  voelen,  hoezeer  waarschijnlijk  voorhanden.  Het  been  werd 
hoe  langs  zoo  pijnlijker,  de  koorts  heviger,  het  nachlzweet  ster- 
ker en  de  krachten  verminderden  zoozeer,  dat  ik  eindelijk  tot  de 
amputatie  overging,  waarom  de  lijder  zelf  reeds  meer  dan  eens 
had  verzocht.  Den  22  Jan.  1852  verrigtte  ik  de  operatie  iets  boven  de 
helft  der  dij,  waarbij  niets  bijzonders  viel  op  te  merken,  behalve 
alleen,  dat  de  art.  profunda  femoris  ruim  zoo  groot  was  als  de 
femoralis.  De  genezing  ging  voorspoedig,  het  grootste  deel  der 
wond  genas  door  prima  inteniio,  een  kleiner  deel  door  suppuratie, 
de  draad  om  de  femoralis  werd  den  15den  dag  weggenomen,  die 
om  de  profunda  kon  niet  voor  den  27sten  worden  verwijderd. 
Zeven  weken  na  de  operatie  was  de  stomp  geheel  digt.  Alle  hec- 
tische verschijnselen  weken  spoedig  en  de  krachten  keerden  schielijk 
terug. 

Bij  het  onderzoek  van  het  weggenomen  deel  bleek  het,  dat  alle 
fistelgangen  in  den  omtrek  van  het  gewricht  eindigden,  maar  be- 
halve een  daarin  niet  doordrongen,  de  banden  en  het  cel  weefsel 
rondom  de  knie  waren  enorm  verdikt,  door  infiltratie  met  serum, 
terwijl  hier  en  daar  purulente  foyers  werden  aangetroffen.  Een 
der  fistels,  aan  de  achterzijde  des  beens,  liep  zeer  gekronkeld  lot 
in  het  gewricht ;  er  werd  dan  ook  aan  de  achtervlakte  der  tibia  eene 
kleine  plek  caries  gevonden,  terwijl  het  buitendeel  van  den  con- 
dylus  externus  voor  een  deel  van  zijn  kraakbeen  was  beroofd.  Aan 
het  hielbeen  bestond  geene  uitgebreide  maar  zeer  diepgaande 
caries,  met  necrose  van  een  deel  des  beens;  alle  banden  van  het 
voetgewricht  waren  sterk  geinfiUreerd. 

Synovitis,  caries  articularis  gehu  dextri,  hectische  toeslandy  ampü- 
talie,  herstel,  —  Helcna  van  der  Meiden,  een  fijn,  tenger,  22jarig 
meisje,  werd  den  i9den  April  1851  in  de  kliniek  opgenomen 
met  ontsteking  aan  de  regterknie.  Zij  was  van  gezonde  ouders 
geboren,  die  beiden  voor  4  jaren  aan  typhus  waren  overleden,  had 
verscheidene  broeders  en  zusters,  die  allen  gezond  waren,  gelijk 
zij   zelve   ook    was  geweesi,    lot  zij   na  eene  ligte  oorzaak,  voor 
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geniimen  tijd  pija  ia  de  regterknie  begon  te  gevoelen,  welke  gelijk 
ook  de  zwelling,  in  weerwil  eener  doelmatige  behandeling,  allengs  toe- 
nam ;  hierom  en  omdat  hare  omstandigheden  zeer  bekrompen  waren, 
gaf  haar  medicus  haar  den  raad  zich  in  het  ziekenhuis  te  laten  verplegen* 
Bij  hare  opname  constateerden  wij  het  volgeode:  de  lijderes  is  zeer 
vermagerd,  de  wangen  zijn  omschreven  roodgekleurd,  de  tong 
is  beshigen,  de  eetlust  gering,  de  pols  versneld;  des  nachts  vrij 
sterk  zweet,  de  urine  meest  donker,  doch  helder;  het  regterbeen 
is  ongeveer  in  eenen  regten  hoek  opgetrokken,  maar  kan  toch 
(passief)  een  weinig  bewogen  worden;  het  is  zeer  vermagerd, 
vooral  de  bovenhelft  der  dij;  aan  de  binnen-  en  buitenzijde  der 
dij,  eenige  duimen  boven  het  gewricht,  zijn  twee  openingen, 
waaruit  eene  meest  dunne,  nu  en  dan  vrij  heldere,  maar  altijd 
eenigzins  purulente  vloeistof  vloeit;  deze  openingen  bestonden 
reeds  geruimen  tijd,  de  sonde  kon  vrij  diep  daarin  doordringen, 
in  de  rigting  van  het  gewricht,  maar  niet  tol  in  het  gewricht 
zelf,  hetgeen  evenwel  aan  den  bogtigen  gang  der  fistels  was  toe  te 
schrijven,  daar  er  en  uit  de  verschijnselen  zelve  en  uit  hetgeen 
ons  de  patiënt  omtrent  het  vroeger  verloop  mededeelde,  wel  geen 
twijfel  aangaande  het  voorhanden  zijn  van  caries  in  het  gewricht  kon  be- 
staan. —  Daar  de  vermagering  toenam  en  alle  hectische  verschijn- 
selen sterker  werden,  terwijl  zich  nog  eene  derde  opening  gevormd 
had,  sloeg  ik  de  amputatie  voor,  waarin  de  lijderes  zonder  eenig 
aarzelen  toestemde;  den  12  Junij  amputeerde  ik  haar  iets  boven 
de  helft  der  dij.  Na  de  operatie  was  en  bleef  de  toestand  zeer 
voldoende ;  de  hectische  toestand  verbeterde  zich  in  het  oogloopend 
snel;  binnen  de  vijf  weken  was  de  wond  genezen.  Weinige 
maanden  later  was  de  patiënt  bijna  niet  meer  te  herkennen  en 
volkomen  gezond,  gelijk  ze  ook  later  gebleven  is.  —  Het 
onderzoek  van  het  been  gaf  het  volgende :  de*  ancylose  is  alleen 
door  spiercontractie  te  weeg  gebragt;  de  drie  openingen,  eene 
ruim  2  duim  boven  den  buiten-condylus,  de  tweede  5  duim  boven 
den  binnen-condylus,  de  derde  aan  de  voorzijde  des  beens,  op  de 
helft  der  tibia,  communiceerden  allen  met  het  gewricht;  de  fistels 
waren   zeer  bogtig,    en  de   communicatie   met  het  gewricht  kop 
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ilechts  worden  geconsulteerd,  nadat  liJ  Toor  het  grootste  gededie 
waren  geopend;  de  holte  tasschen  de  spieren  aan  de  binoenz^de 
der  tibia  was  zeer  groot  en  met  eene  dikke»  raste  membraan  be- 
kleed. Yooral  aan  de  binnenzijde  des  gewrichts  was  een  grool 
deel  van  den  beursband  verloren  gegaan,  de  condyins  internus 
femoris  was  geheel  ruw  en  carieus,  zoo  ook  een  groot  deel  van 
den  condyins  externus,  benevens  de  achtervlakte  der  patelia  en 
de  bovenvlakte  der  tibia,  de  tusscbenkraakbeenen  waren  geheel 
verdwenen.  Op  de  voorvlakte  der  tibia,  ongeveer  op  5  duim 
afstand  van  het  boveneinde,  was  een  klein  gedeelte  been  van 
periosteum  ontbloot  en  carieus, 

Cheirartkrocacey  uitgebreide  caries,  amputatie^  hêretd,  ^  J.  van  Eek, 
57  jaar  oud,  kwam  den  il  den  April  1851  op  de  polykliniek  met 
ontsteking  aan  het  linker  handgewridit.  Hij  verhaalde  ons  reeds 
voor  eenige  jaren  te  zijn  behandeld  wegens  naar  het  seheen 
pfaeumatische  ontsteking  aan  hetzelfde  gewricht,  die  met  verstij- 
ving genezen  was,  ofschoon  er  altijd  zwelling  was  blij  ren  bestaan. 
De  man  is,  zoo  hij  zegt,  nimmer  zeer  gezond  geweest,  had  in  den 
laatsten  tijd  weder  pijn  aan  de  band  gekregen,  terwijl  de  zwelling  ook 
toegenomen  was;  ik  vermoedde  reeds  caries,  maar  kon  die  niet 
met  Eekerheid  erkennen :  rust  werd  voorgeschreven,  inwrijving  met 
kwikzalf,  een  goed  dieet  en  versterkende  middelen.  In  September 
van  hetzelfde  jaar  kwam  de  patiënt  terug  met  absces  aan  de  dorsial* 
vlakte  van  het  handgewricht,.  welks  opengaan  ik  te  vergeefs  trachtte 
te  beletten.  Na  het  openbreken  ontdekte  ik  caries  der  voorhands^ 
beenderen,  vooral  van  de  eerste  rij  en  van  het  ondereinde  van 
radius  en  ulna.  De  inflammatie  was  vrij  hevig  en  niet  dadelijk  tot 
de  amputatie  willende  overgaan,  liet  ik  verscheidene  malen  hirn» 
dines  applicereu,  en  met  de  versterkeude  geneeswijze  voortgaan. 
Daar  evenwel  de  caries  zidi  meer  en  meer  uitbreidde  esk  de  ge-* 
wrichtsband  bijna  geheel  verwoest  scheen  te  zijn,  besloot  ik  tot  de 
operatie,  welke  dan  ook  den  ^.  Febr.  1859  werd  verrigt,  waarbij 
niets  bijzonders  viel  op  te  merken.  De  genezing  volgde  in 
omstreeks  5  weken,  de  krachten  keerden  schielijk  terug,  en  de 
patiënt  verliet  den  SSsten  Maart  het  nosocomium.    Het  onderzoek 
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der  bind  bevestigde  ival  tri}  Troeger  geroodea  baddea :  het  ondev- 
^de  vaa  nidiu9  ep  uloa  w«s  geheel  gaearieerd,  de  eerefee  r^  der 
yoorhandibeenderen  hijoa  verwoest  en  ook  de  tweede  r$  aange- 
tast; de  banden  waren  gedeeltelijk  vernietigd;  dikke,  kaasachlige 
stof  was  rondom  de  pees  van  den  flexor  poUicis  opgehoopt;  de 
arteries  waren  klein,  alleen  de  radialis  was  merkelijk  vergroot,  gelijk 
ook  bij  de  operatie  gebleken  was. 

Zoowel  bier  als  in  de  beide  vorige  gevallen,  werd  de  amputatie 
door  de  cirkelsnede  verrigt. 

De  32  gevallen  van  mastitis  werden  grootendeels  waar- 
genomen bij  zogende  vrouwen,  enkele  ontstekingen  van 
eene  of  beide  borsten  kwamen  bij  zwangeren  voor,  twee- 
maal slechts  zagen  wij  mastitis  bij  niet  zwangeren  zonder 
bekende  oorzaak  ontstaan.  Zonder  uitzondering  ging 
de  ontsteking  in  suppuratie  over;  noch  bloedzuigers,  noch 
drukking,  betzij  met  een  gewoon  verband  of  met  em- 
plastrum  hydrargyri,  konden  de  verettering  tegenhouden; 
coUodium  beproefde  ik  een  paar  maal,  maar  zonder 
eenig  gevolg,  of  liever  eer  met  ongunstige  uitkomst.  Bij 
de  gewone  behandeling  bevond  ik  mij  steeds  bet  beste, 
namelijk  bij  het  gebruik  van  warme  pappen.  Zoodra 
zich  etter  had  gevormd  en  in  grootere  hoeveelheid  aon- 
gezameld,  werd,  wanneer  bet  abeces  niet  schielijk  van 
zelf  openbrak,  eene  eenvoudige  punctie  verrigt  en  met 
pappen  voortgegaan.  Nimmer  vopd  ik  noodig  groote 
incisies  te  maken,  het  waa  voldoende  te  zorgen,  dat  de 
opening  groot  genoeg  was  om  aan  den  etter  uittogt  te 
geven;  hoopte  zich  de  etter  op  eene  andere  plaats  opi 
dan  werd  ook  hier  zoo  noodig  eene  punctie  gedaan.  Zoo* 
lang  er  nog  aanmerkelijke  zwelling  en  verharding  bleef 
bestaan  en  desuppuratie  aanhield,  werden  pappen  opgelegd, 
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later  werd  met  droog  pluksel  of  met  ung^.simpl.  verbondeo; 
eene  enkele  maal  moesten  woekerende  granulaties  worden 
gecauteriseerd.  Onstond  er  ten  gevolge  yan  het  pappen 
eczema  op  de  huid,  dan  werd  aq.  Goulardi  met  het 
cataplasma  vermengd,  of  ook  alleen  omslagen  met  laauw 
aq.  Goul.  gedaan.  Bij  deze  behandeling-duurde  de  kuur 
nimmer  zeer  lang,  en  stellig  veel  korter  dan  wanneer 
alle  gangen,  zoo  als  men  vroeger  dikwijls  deed,  geopend 
werden,  terwijl  er  ook  bijna  nimmer  hinderlijke  likteekens 
met  misvorming  der  borst  en  onbruikbaar  worden  tot 
het  zogen  ontstonden.  —  De  mastitis  kwam  meermalen 
bij  zogende  dan  bij  niet  zogende  vrouwen  voor* 

Klierverhardingen . 

Deze  waren  over  het  algemeen  zeer  onaangenaam  voor 
de  behandeling,  vooreerst  om  het  geringe  efifect,  dat  de 
aangewende  middelen  teweegbragten,  en  nog  meer  om- 
dat zoo  vele  patiënten,  na  korteren  of  langeren  tijd  te 
zijn  behandeld,  wegbleven.  In  de  tabel  zijn  in  het 
geheel  27  gevallen  opgeteekend  waarvan  4  volkomen 
herstelden,  6  zeer  verbeterden  en  17  wegbleven,  zoodat 
wij  van  de  uitkomst  niets  kunnen  melden,  ofschoon 
sommigen  op  wég  van  beterschap  waren.  De  verharding- 
was  in  de  meeste  gevallen  van  scrofuleusen  aard,  of 
kwam  ten  minste  bij  scrofuleuse  personen  voor,  doch 
niet  altijd,  soms  ook  bij  zeer  gezonde  menschen;  gewoon- 
lijk was  de  zitplaats  der  zwelling  aan  den  hals  of 
onder  de  kin.  Wat  de  behandeling  aangaat,  werden 
inwendig  antiscrofulosa  (ol.  jecor.,  jodur.  pot.,  enz.)  of 
andere  resolventia,  vooral  extr.  cicutae,  toegediend,  in 
enkele  gevallen   martialia,  maar  meestal  zonder  gevolg, 
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ofschoon  de  constitutie  meermalen  yerbeterde.  Wat  de 
uitwendige  middelen  aangaat,  werden,  wanneer  de  zwel- 
ling min  of  meer  pijnlijk  was,  ran  tijd  tot  tijd  hiru- 
dines  geappliceerd,  eene  enkele  maal  met  goed  gevolg; 
inwrijvingen  met  ung.  hydr.,  met  of  zonder  cicuta, 
empl.  hydr.,  eene  zalf  met  jodoretum  potassii,  werden 
meestal  zonder  gevolg  aangewend.  De  verbinding  van 
jodur.  pot.  met  ung.  hydr.  (dr.  1  —  unc.  1)  betoonde  zich 
een  zeer  krachtig  middel,  wanneer  de  lijder  geduld  en 
kracht  genoeg  had  om  de  vrij  hevige  pijn  te  verdragen; 
na  eenige  inwrijvingen  met  deze  zalf  ontstaat  ontste- 
king der  huid,  met  een  pustuleus  ezantheem,  hetwelk 
eenige  dagen  aanhoudt,  terwijl  na  deszelfs  verdwijnen 
de  zwelling  gewoonlijk  minder  is  geworden;  niet  zelden 
wordt  dit  middel  evenwel  langen  lijd  gevorderd,  niet 
zelden  ook  kan  men  de  verharding  daardoor  geen  meester 
worden.  Het  meeste  nut  zag  ik  hij  indolente  klier- 
verhardingen  van  het  jodium,  of  in  tinctuur  of  in  zalf. 
De  tinctuur  wordt  een  of  tweemaal  daags  met  een  pen- 
seel opgestreken,  de  zalf,  uit  V2-I  drachme  pulvisjodii  op 
1  once  axungia  bestaande,  even  zoo  dikwijls  opgesmeerd; 
zelfs  belangrijke  verhardingen,'  gelijk  ik  zoowel  in  het 
nosocomium  a]s  elders  niet  zelden  waarnam,  verdwijnen 
soms  tamelijk  snel  bij  deze  behandeling.  Eenmaal 
maakte  ik  gebruik  van  het  setaceum  bij  eenen  sterk  ont- 
wikkelden, bijna  öOjarigen,  overigens  volkomen  ge- 
zonden man,  die  zonder  bekende  oorzaak  zwelling  aan 
de  regterzijde  des  gelaats  en  vooral  aan  den  hals  had 
gekregen,  welke  bij  zijne  komst  in  de  polykliniek  bijna 
de  grootte  van  2  vuisten  had.  De  patiënt  gevoelde 
weinig  geneigdheid  om  den  tumor  te  doen  wegnemen, 
waarom  ik  verschillende  middelen  beproefde  om  dien  te 
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doea  ferdvijneiiy  doch  tUe»  te  i&tgeeh;  emdelijk  haalde 
ik  een  dik  setaceam  door  het  geswet  heen,  en  liet  den 
draad  eea  paar  maanden  liggen;  de  suppuratie  was 
micD,  en  bet  gezwel  nam  aanmerkelijk  in  grootte  af. 
Toen  het  eindelijk  weder  staande  bleef,  nam  ik  den  draad 
weg  en  bragt  eenen,  anderen  door  een  ander  deel  in  met 
hetzelfde  gtinstige  gevolg.  De  zwelling  ia  wel  niet 
geheel  verdwenen,  maar  toch.  zoo  zeer  Tarminderd,  dat 
de  patiënt  er  volstrekt  geen'  last  ran  heeft  en  dus  zeer 
tevreden  ia  met  den  afloop  der  bdiandeling. 

In  enkele  gevallen  zagen  wij  aapporatie  ontstaan  en 
trachtten  deze  ook  op  verschillende  wijze  te  bevorderen, 
maar  altijd  zonder  veel  gevolg;  de^ettering  was  9teeds 
zeer  omschreven,  terw^l  de  verharding  rondom  dezelfde 
bleef;  van  tyd  tot  tgd  ontstond  nieuwe  auppnratie, 
waardoor  de  verharde  klieren  eindelijk  geheel  of  groo<- 
tendeels  werden  verwoest*  De  lastige  en  misvormesde 
likteekenen,  die  op  deze  wijze  ontstaan,  maken  de  sap- 
puratie  tot  eene  niet  gewenschte  uitkomst» 

Het  spreekt  van  zelf,  dat  de  genoemde  27  gevallen 
allen  zoodanige  waren,  waarin  meer  uitgebreide  verhar- 
ding plaats  had;  de  eenvoudige  klierverhardingen,  bij 
scrofuleuse  kinderen  zoo  veelvoldig  voorkomende,  zijn 
daaronder  niet  begrepeur 

Struma, 

Dit  gebrek  zagen  wij  slechts  tweemaal.  Struma  glandn- 
losum  kwam  voor  bij  eene  48}arige  vrouw,  die,  naar 
zij  ons  verhaalde,  reeds  voor  vde  jaren  eene  zwelling 
aan  de  voorzijde  van  den  hals  had  bespeurd,  welke  allengs 
in  grootte  toenam  en  haar  van  lijd  tot  tijd  zeer  hinder*- 
lyk  was.    In  het  jaar  1849  zag  ik  haar  voor  het  eerst 
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en  van  dien  tijd  af  kwam  zij  Tencheidene  malen  op 
de  polykliniek,  zonder  dat  de  tumor  in  grootte  merk- 
baar is  toegenomen.  Het  gezwel  had  ongeveer  de  grootte 
Tan  Tier  Tuisten  en  bestond  uit  even  zooTele  knobbels, 
twee  ter  regterzijde,  twee  ter  linkerzijde  gelegen, 
alleen  door  eene  insnoering  van  elkander  gescheiden;  de 
tumor  was  tamelgk  hard,  maar  niet  hoekig,  ofschoon 
kwabvormig,  de  bedekkende  huid  was  gezond,  de  artt. 
thyreoideae  schenen  zeer  vergroot  te  zijn.  Niet  altijd 
ondervond  de  vrouw  hinder  Tan  hare  kwaal,  soms  ech- 
ter leed  zij  aan  Trij  hevig  asthma,  op  andere  tijden 
bestond  er  sterke  congestie  naar  het  hoofd,  die  gewoonlijk 
slechts  na  eene  algemeene  depletie  week;  de  gezondheid 
was  overigens  ongestoord,  behalve  dat  de  vrouw  nu 
en  dan  aan  erysipelas  oedematosum  van  hetregterbeen  leed. 
Dat  wij  hier  met  struma  gtandulosam  te  doen  hadden, 
was  duidelijk  genoeg  en  even  duidelijk,  dat  het  voor 
de  vrouw  wenschelijk  was  haar  van  hare  kwaal  te  be^ 
vrijden,  daar  zij  gevaar  liep  of  asphyctisch,  wanneer  ée 
trachea  bij  toeneming  der  zwelling  meer  mogt  gedrukt 
worden,  of  apoplectisch,  door  bloedovervulling  der  her^ 
senen,  te  sterven.  Aan  eeoe  operatie  was  evenwel  in 
dit  geval  bij  de  groote  uitbreiding  van  hét  gezwel  niet 
te  denken,  van  uit-  noch  inwendige  middelen  was  iets  t« 
verwachten.  Ik  beproefde  of  een  setaceum  hulp  kon 
aanbrengen,  en  bragt  dus  als  proef  door  een  det  ge- 
deelten Tan  het  gezwel  eenen  dikken  draad,  zorgdra-- 
gende  dat  deze  het  gemaakte  kanaal  Tolkomen  op* 
Tulde  en  slechts  met  moeite  daarin  kon  worden  door- 
gehaald om  het  mogelijke  gcTaar  Tan  bloeding  te 
ontgaan.  De  draad  werd  gedurende  een  paar  maanden 
geregeld  eiken  dpg,  ot  ten  minste  om  den  anderen,  door- 
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getrokken,  maar  zonder  gevolg,  weshalve  ik  van  alle 
verdere  pogingen  afzag.  In  den  laatsten  tijd  waren  de 
aanvallen  van  benaauwdheid  minder  talrijk  en  hevig  dan 
vroeger  en  is  ook  de  gezondheid  der  vrouw  veel  beter. 
Een  tweede  geval  van  struma,  gedeeltelijk  glandulosum 
gedeeltelijk  cysticum,  kwam  bij  een  tenger  ofschoon  gezond, 
löjarig  meisje  voor.  Het  gezwel  had  de  grootte  van  een  gan- 
zenei,  of  was  misschien  nog  iets  grooter,  tamelijk  gelijk, 
maar  toch  eenigzins  kwabvormig  bij  het  aanvoelen,  niet 
zeer  hard,  hier  en  daar  een  weinig  elastisch,  alsof  er 
vloeistof  in  aanwezig  was.  Reeds  voor  jaren  was  de 
glandula  thyreoidea  aan  de  regterzijde  beginnen  op  te 
zetten,  en  de  klier  nam  langzaam  maar  gestadig  in 
grootte  toe.  Inwendig  werd  haar  joduretum  potassii  met 
tinctura  jodii  voorgeschreven,  maar  zonder  efiFect;  uit- 
wendig werd  tinctura  jodii  opgestreken,  waardoor  de 
zwelling  iets  maar  weinig  in  omvang  afnam.  Haar  op 
de  kliniek  hebbende  opgenomen,  bragt  ik  een  setaceum 
door  den  tumor  heen,  die  na  het  wijken  der  ontstane 
inflammatie  nu  gedurende  eenigen  tijd  in  grootte  afnam, 
en  daarop  stationnair  bleef;  het  setaceum  werd  nu  wegge- 
nomen, en  een  nieaw  in  eene  andere  rigting  ingebragt; 
nadat  dit  driemaal  herhaald  was,  was  het  gezwel  wel 
niet  geheel,  maar  toch  voor  het  grootste  gedeelte  ver- 
dwenen, zoodat  de  patiënt  als  bijna  hersteld  te  be- 
schouwen was. 

Uitzweeting, 

Het  hygroma  patellare  zagen  wij  11  maal,  nu  eens 
op  eene,  dan  op  beide  knieën;  soms  recent,  meestal  ver- 
ouderd; in  recente  gevallen  werden  inwrijvingen  met  ung, 
hydr.  simplex  of  camphor.,  in  meer  verouderde  laatstge- 
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noemde  zalf,  of  flagellaties,  soms  met  goed  ge  volg  aangevend. 
Slechts  yan  5  gevallen  kon  de  genezing  morden  opgetee- 
kend,  de  6  anderen  bleven  weg.  Onder  deze  1 1  gevallen  is 
niet  begrepen  eene  belangrijke  degeneratie  aan  de  knie, 
die  na  verzuimd  hygroma  pateliare  bij  eene  40jarige 
gezonde  vrouw  voorkwam.  Als  werkster  lag  zij  dikwerf 
op  de  knieën  en  had  voor  jaren  reeds  hygroma  patel- 
iare aan  de  linkerzijde  gekregen,  dat  haar  niet  veel 
hinderde,  maar  eindelijk  in  ontsteking  gerakende  een 
zoo  ernstig  aanzien  bekwam,  dat  zij  eenen  chirurg  om  raad 
vroeg,  die  geneigd  was  het  geval  voor  carcinoma  te 
houden,  waar  het  bij  den  eersten  opslag  ook  zeer  op 
geleek.  Eenigen  tijd  later  kwam  zij  op  de  polykliniek, 
en  wij  zagen  nu  voor  ons  eene  uitgebreide  ulceratie  met 
vuileu  grond,  rondom  welke  de  huid  grootere  én  kleinere, 
harde,  ontstokene  knobbels  vormde,  zoodat  het  geheel 
er  zeer  ongunstig  uitzag.  De  anamnese  evenwel  in  het 
oog  houdende,  benevens  het  verloop  der  kwaal,  en  de 
volkomene  gezondheid  der  vrouw,  meende  ik  grond  ge- 
noeg te  hebben  om  aan  te  nemen,  dat  er  niets  dan  eene 
gewone  verzwering  bestond,  met  verharding  en  ontste*- 
king  der  omringende  huid,  en  dat  alleen  door  verzui- 
ming van  het  geval  de  kwaal  zich  zoo  ernstig  liet 
aanzien.  Eenvoudige  warme  pappen  werden  voorge-^ 
schreven;  spoedig  werd  de  grond  der  verzwering  zui- 
verder, er  vormden  zich  gezonde  granulaties,  de  zwelling 
en  hardheid  in  den  omtrek  namen  af  en  in  een  paar 
maanden  was  de  knie  geheel  genezen,  gelijk  van  zelf 
spreekt  niet  zonder  likteeken. 

In  een  paar  gevallen  van  ganglion  op  den  rug  der 
hand,  welke  nog  niet  langen  tijd  bestaan  hadden  en 
duidelijk   het  gevolg  van  ontsteking  waren,  gebruikteü 
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vrij  met  uitstekend  gevolg  omslagen  met  absolutea  al* 
cohol)  eens  was  het  gezwel  binnen  vier  dagen  geheel 
verdwenen,  het  tweede  vorderde  iets  langeren  tijd.  In 
een  derde  geval  werd  eene  onderhuidsche  punctie  vei> 
rigt  en  de  inhoud  uitgedrukt,  die  zoo  helder  als  kristal 
was,  geheel  overeenkomende  met  bet  glasvocht  van  het 
oog,  en  bij  microscopisch  onderzoek  vele  oolloidbolleQ 
en  klompjes  bleek  te  bevatten.  Het  ganglion  vulde  zich 
na  eenigen  tijd  weder»  waarop  andermaal  eene  punctie 
werd  verrigt,  waarna  stevige  drukking  met  goed  gevolg 
werd  aangewend.  Evenwel  was  de  genezing  slechts  tij* 
delijk;  kort  geleden  zag  ik  de  patiënt  terug  met.de-^ 
zelfde  zwelling  op  den  rug  der  hand;  de  vloeistof 
bevindt  zich  in  de  peesscheede  van  den  eztensor  digiti 
medii  der  regterhand, 

Hydro^ele  werd  17  maal  waargenomen.  Wanneer  in 
de  tabel  is  opgegeven,  dat  genezing  in  twaalf  gevallen 
plaats  had,  dan  wordt  hier  niet  mede  bedoeld,  dat  de 
genezing  in  al  die  gevallen  radicaal  wan.  Negenmaal  toch 
werd  eenvoudig  de  palliative  operatie  gedaan ;  4  keer  bij 
denzelfden  patiënt»  eenen  gezonden  boer,  die  geregeld 
€ens  in  het  jaar,  namelijk  in  het  voorjaar,  komt  om  zich 
bet  water  te  doen  afnemen;  na  het  doen  der  puntie 
loopen  er  16  &  20  oneen  helder  serum  weg,  waarop  de 
patiënt  huiswaarts  keert  en  onmiddellijk  zijn  werk  op 
het  land  weder  begint.  Nu  reeds  sinds  jaren  komt  de- 
zelfde persoon  eenmaal  'sjaars;  aan  eene  radicale  opera* 
4ie  wil  hij  zich  niet  onderwerpen,  zeggende  dat  hij  na 
de  punctie  maanden  lang  zijn  werk  zonder  eenigen  hin- 
der kan  verrigten.  De  radicale  zou  hier  ook  minder 
veilig  en  welligt  tegelijk  minder  afdoende  zijn,  omdat 
«r  aan  dezelfde  zijde  (regts)  eene  aanmerkelijke  hernia 
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iBguinalis  en  scrotalis  bestaat,  die  dsechts  door  eenea 
sterken  band  met  grooten  pop  is  in  te  bouden;  de  aan^* 
boudende  drukking^  eou  i^aarscbijnUjk,  in  ^vreerwil  der 
operatie,  allengs  nieuwe  aittweeting  tai  gevolge  bebben. 
De  meeste  teekenen  Tan  hydrocele  zijn  in  dit  geral  lang- 
zamerhand verloren  gegaan:  de  peérn)riD,  de  ligtbeid 
¥tan  den  tumor,  de  doorschijnendheid,  enz.  zoodat  men, 
den  patiënt  voor  de  eerste  maal  ziende,  in  de  eerste 
oogenblikken  omtrent  den  waren  aard  der  zaak  in  onze^ 
kerheid  Mijven  zou.  Na  bet  ontledigen  van  het  yocfat 
laat  zich  de  testikel  wel  ee&igzins  vergroot  aanvoelen, 
maar  is  sacht  en  volstrd^t  onpijnlijk. 

Bij  kinderen  waren  prikkelende  omslagen  (met  q>ir. 
Hinder,  b.  v«)  soms  voldoende  om  radicale  genezing  te 
verkrijgen^ 

Tweemaal  werd  de  operatie  radicalis  verrigt,  eens  door 
incisie,  de  tweede  keer  door  de  punctie  met  daarop  vol- 
gaüde  injectie,  fiet  eerste  geval  deed  zich  voor  bij  eenen 
58jarigen  man,  die  met  fractuur  van  de  linker  claviciala, 
op  een'  centimeter  a&tand  van  bet  sternaal-einde  des  beens, 
ïn  de  klinid^  was  opgenomen;  na  genezing  der  sleutel- 
beenbreuk  ontstond  er  onsteking  der  linker  buraa  patel- 
lae,  welke  door  incisie  werd  opengelegd,  waarop  eene 
tamelijke  hoeveelheid  etter  w^liep  en  de  genezing  schiely  k 
volgde;  toen  dit  a%doopen  was,  toonde  de  patiënt,  die 
weinig  last  voelde  om  naar  huis  te  gaan,  ons  zijn  scro- 
tum, waar  hij  eene  dubbele  hydrocele  had,  eene  zeer 
groote  links,  eene  kleinere  r^ts.  De  regter  werd  door 
insnijding  met  opvulling  van  den  zak  geopereerd;  er 
ontstond  vrij  hevige  ontsteking  met  sterke  zwelling ;  deze 
nam  allengs  af,  en  de  genezing  volgde,  ofschoon  de 
testikel    eenigzins  opgezet  bleef;   de   regter    hydrocele 
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vas  tegelijk,  ofschoon  niet  verdwenen,  echter  merkelijk 
kleiner  geworden,  zoodat  ik  hier  de  operatie  niet  voor 
noodzakelijk  hield  en  den  lijder  ontsloeg. 

De  punctie  met  opvolgende  injectie,  van  tincturajodii 
met  water,  werd  verrigt  bij  eenen  gezonden  14jarigen 
jongen,  die  reeds  sinds  7  jaren  aan  hydrocele  aan  de  reg- 
ter  zijde  leed  en  daarvoor  reeds  nu  en  dan  op  verschil- 
lende wijze  palliatief  was  behandeld.  Ruim  3  jaar  ge- 
leden zag  ik  hem  voor  het  eerst  en  vernam  toen,  dat  de 
regter  testikel  eerst  laat  was  doorgezakt,  dat  schielijk  daar- 
op het  scrotum  was  beginnen  te  zwellen,  maar  in  den 
regel  's  morgens  dunner  was  dan  des  avonds;  de  zwelling 
was  elastisch,  doorschijnend  en  strekte  zich  tot  aan  den 
liesring  uit.  Ik  nam  hem  eenige  dagen  op,  liet  hem  den 
meesten  tijd  rust  houden,  en  bespeurde  ook  na  eenige 
dagen,  dat  alle  vochjt  genoegzaam  verdwenen  was;  het 
keerde  evenwel  schielijk  in  het  scrotum  terug,  nadat  hij 
weder  eenigen  tijd  op  de  been  was  geweest.  De  tunica  vagi- 
nalis scheen  dus  nog  door  eene  fijne  opening  met  de  buik- 
holte te  communiceren.  Een  breukband,  om  zoo  moge- 
lijk ontsteking  op  te  wekken  en  sluiting  der  opening 
te  verkrijgen,  werd  niet  verdragen.  De  patiënt  werd 
nu  verder  op  de  polykliniek  behandeld  en  achtereen- 
volgens werden  spiritus  Mindereri,  tincturajodii,  collodium 
beproefd,  wel  met  eenig  maar  toch  met  zeer  weinig 
gevolg.  Hij  bleef  nu  geruimen  tijd  weg;  omstreeks  een 
jaar  later  zagen  wij  hem  weder  en  vonden  de  hydro- 
cele toegenomen;  tweemaal  werd  eene  punctie  verrigt, 
er  liep  eene  matige  hoeveelheid  vocht  uit,  maar  na 
eenigen  tijd  had  zich  de  holte  telkens  op  nieuw  gevuld. 
Maanden  lang  vernamen  wij  nu  weder  niets  van  hem,  tot 
hij  in  het  vorige  jaar  zich  op  nieuw  aanmeldde.  Ik  nam 
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hem  op  de  kliniek  op,  de  zwelling  was  thans  vrij 
sterk  en  bij  het  loopen  zeer  hinderlijk;  des  morgens 
was  de  omvang  der  hydrocele  ook  niet  meer  gelijk  vroeger 
afgenomen,  weshalve  ik  meende  gerust  de  radicale  operatie 
door  punctie  en  inspuiting  te  kunnen  verrigten.  Tot  injectie 
verkoos  ik  tinctura  jodii  met  water  verdund,  waarvan 
slechts  zooveel  werd  ingespoten,  tot  de  holte  half  gevuld 
was,  daar  er  reeds  schielijk  vrij  sterke  pijn  ontstond. 
Er  volgde  eenige  inflammatie,  die  schielijk  week,  zoodat 
de  patiënt  na  drie  weken  hersteld  werd  ontslagen.  Wij 
vernamen  sinds  niets  meer  van  hem^  waarschijnlijk  is  hij 
dus  van  zijne  kwaal  bevrijd  gebleven. 

Kneuzingen  en  verrekkingen, 

Gontusies  en  distorsies  of  spierverrekkingen  kwamen 
110  malen  voor,  waaronder  44  gewrichtskneuzingen. 
Alleen  over  de  behandeling  dezer  laatsten  zal  ik  een  enkel 
woord  zeggen.  Het  is  bekend  hoe  vele  kneuzingen  en 
distorsies  van  gewrichten  slepend  worden,  wanneer  men 
ze  met  depleties  alleen  zoekt  te  bekampen,  en  omslagen 
met  koud  water  lang  achtereen  aanwendt.  De  absorptie 
van  het  exsudaat  schijnt  bij  deze  handelwijze  ligt  te 
worden  vertraagd,  en  de  stijfheid  en  meerdere  of  mindere 
onbruikbaarheid  van  het  deel  veel  langduriger  te  worden. 
Men  heeft  willen  beweren,  dat  het  voornamelijk  het 
gevolg  dezer  streng  antiphlogistische  behandeling  was, 
dat  gewrichtscontusies  iemand  dikwerf  langer  dan  drie 
weken  buiten  staat  stelden  zijne  bezigheden  weder  op 
te  vatten,  en  dat  de  genezing  veel  schielijker  zoude  zijn 
gevolgd,  wanneer  men  eenvoudig  inwrijvingen  van  ung. 
hydr.  in  ruime  hoeveelheid,  met  inwikkeling  van  het 
deel,  had  aangewend.  Deze  bewering  heb  ik  slechts  gedeel- 
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lelijk  bewaarheid  gevonden ;  in  gevallen  van  niet  zeer 
hevige  contusie  liet  ik  het  deel  gewoonlijk  dik  met  kwik- 
zalf  insmeren  en  daarover  een'  zwachtel  aanleggen,  en 
meestal  weken  de  verschijnselen  in  zeer  korten  tijd; 
bij  ligtere  gevallen  waren  rust  en  omslagen  met  koud 
water  voldoende.  In  hevige  contusies  wendde  ik  soms 
van  den  beginne  af  aan  het  ung.  hydrarg.  aan,  maar 
heb  ik  mij  meer  dan  eens  genoodzaakt  gezien  van  deze 
behandeling  af  te  gaan  en  eene  of  meerdere  depleties  te 
bewerkstelligen.  Wanneer  de  zwelling  zeer  sterk  en 
de  pijn  zeer  hevig  was,  heb  ik  mij  het  best  er  bij 
bevonden,  door  eerst  bloedzuigers  in  ruim  aantal,  een 
enkele  maal  ook,  wanneer  de  vorm  des  gewrichts  en  de 
gevoeligheid  van  den  lijder  het  toelieten,  koppen  te  appli- 
ceren,  en  gedurende  een  paar  dagen  omslagen  met  koud 
water  of  aquaGoulardi  te  laten  doen,  en  eerst  dan,  wanneer 
de  hevigheid  der  verschijnselen  verminderd  was,  van  het 
ung.  hydr.  gebruik  te  maken.  Waren  de  ontstekingachtige 
verschijnselen  grootendeels  geweken  en  bleef  het  gewricht 
stijf  en  gezwollen  door  exsudaat,  dan  voldeed  de  inwik- 
keling met  empl.  hydr.  het  beste.  Gewoonlijk  was  het 
de  schuld  van  den  lijder,  wanneer  de  ziekte  dan  lang 
duurde,  maar  niet  altijd;  eenmaal  zagen  wij  na  he- 
vige contusie  van  het  schoudergewricht,  in  weerwil 
van  de  zorgvuldigste  behandeling  en  van  volkomene  rust, 
gedeeltelijke    verstijving   van  het   gewricht   overblijven. 

Ulceraties. 

Over  zweren  en  hare  behandeling  zal  ik  zeer  kort 
kunnen  zijn.  Uit  de  tabel  ziet  men,  dat  de  inflamma- 
tore  en  gangraeneuse  zweren  bijna  allen  als  genezen 
worden  opgegeven,  terwijl   van   de  chronische  zweren 
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de  uitkomst  in  de  meeste  gevallen  of  ongunstig  was  o^ 
niet  vermeld  staat.  Wat  de  in  de  kliniek  voorkomende 
gevallen  aangaat,  houde  men  in  het  oog,  dat  dit  alle 
zweren  waren,  die  10  of  meerdere  jaren  hadden  beslaan 
en  zeer  uitgebreid  waren,  zoodat  wij  wel  verbetering 
in  den  toestand  konden  aanbrengen,  maar  meestal 
geene  genezing  raogten  verkrijgen.  Was  de  behandeling 
van  de  klinische  patiënten  reeds  onvoldoende,  nog  veel 
ongunstiger  waren  natuurlijk  de  resultaten  bij  lijders, 
die  de  polykliniek  bezochten  en  in  weerwil  der  ulcera, 
welke  zonder  uitzondering  onder  de  knie,  aan  de  voor- 
vlakte  der  tibia,  soms  rond  het  geheele  been,  of  in  de 
nabijheid  des  enkels  voorkwamen,  hunne  bezigheden 
bleven  verrigten.  Wat  de  behandeling  aangaat,  hebben 
wij  in  onderscheidene  gevallen  achtereenvolgens  de  meeste 
der  gebruikelijke  methoden  beproefd;  methodische  in- 
wikkeling was  somtijds  nuttig,  schoon  ik  moet  bekennen, 
dat  we  zelden  daardoor  volkomene  genezing  teweeg- 
bragten.  In  drie  gevallen  werd,  volgens  het  voorschrift 
van  Syme,  de  geheele  zweer  benevens  de  randen,  zoover 
ze  verdikt  waren,  met  eene  Spaansche  vlieg  bedekt,  die 
48  uur  bleef  liggen  zonder  bijzonder  hevige  pijn  te 
veroorzaken,  waarna  eene  warme  pap  werd  opgelegd  of 
omslagen  met  een  demulcerend  vocht  werden  gedaan; 
werkelijk  zagen  wij  in  twee  gevallen  de  dikke  calleuse 
randen  dunner  worden,  de  granulaties  kwamen  hooger 
op  en  werden  vaster,  er  begon  cicatrisatie  aan  de  randen 
te  ontstaan;  wanneer  de  gunstige  werking  ophield,  her- 
haalden wij  de  applicatie  van  het  vesicatorium,  maar 
genezing  bewerkten  we  daardoor  niet;  in  het  derde 
geval,  dat  hieronder  wordt  verhaald,  was  het  vesicatorium 
bepaald  nadeelig. 

10^ 
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uitgebreide  chronische  zweer  aan  hel  regier  been,  amputalie,  — 
Cbrislina  A...«,  54  jaar  oud,  werd  wegens  eene  chroDische  zweer 
aan  het  regier  voorbeen  ia  bet  begin  van  1851  inde  kliniek  oj»- 
genomen.  De  zweer  bestond  sinds  ruim  16  jaren,  was  zonder 
bekend  geworden  oorzaken  ontstaan  en  op  de  verschillendsle  wijzen, 
maar  steeds  zonder  gevolg,  behandeld.  Meermalen  was  zij,  zoo  ia 
het  stedelijk  ziekenhuis  als  in  de  chirurgische  kliniek,  opgenomen 
en  behandeld,  maar  steeds  zonder  hersteld  (e  zijn  ontslagen.  Van 
eenige  dyscrasie  was  niets  te  bespeuren ;  in  de  gedachte  dat  syphilis 
misschien  in  het  spel  konde  wezen,  waren  jodur.  pot.  en  hout- 
dranken meermalen  en  lang  achtereen  maar  steeds  vruchteloos  toe- 
gediend. Ëenige  jaren  geleden  bestond  er  amenorrhoe  en  bemerkte 
men,  dat  de  zweer  minder  gunstig  stond,  pijnlijker  werd  en  niet  zelden 
bloedde  tegen  den  tijd,  dat  de  menses  hadden  moeten  Tcrschijnen.  Na 
eene  doelmatige  behandeling  keerde  de  menstruatie  terug,  de  zweer 
verbeterde  voor  korten  tijd,  maar  bleef  schielijk  wéér  stationair. 
De  zweer  was,  toen  ik  de  patiënt  voor  de  laatste  maal  opnam, 
meer  dan  eene  hand  breed  en  omgaf  bijna  het  geheele  been, 
ongeveer  op  de  helft  der  tibia;  de  randen  waren  dik,  ealleus,  de 
huid  in  den  omtrek  was  verhard  en  ontaard,  de  grond  der  zweer 
vuil,  soms  bloedend,  bij  de  ligtste  oorzaak  gangraeneus;  de  pijn 
tusschenbeide  zeer  hevig;  erysipelas  verspreidde  zich  dikwerf 
over  de  geheele  extremiteit,  de  voet  en  het  been  tot  onder  de  knie 
waren  sterk  opgezet.  Wanneer  de  patiënt  maanden  achtereen  ru$t 
hield,  was  haar  toestand  dragelijk,  maar  ging  zij  het  ziekenhuis 
uit,  verliet  zij  hel  ook  slechts  voor  zeer  korten  lijd,  dan  verergerde 
de  toestand  zoo  zeer  en  werd  de  zweer  zoo  pijnlijk,  dat  zij  zonder 
eenige  beweging  moest  blijven  zitten.  Daar  nu  de  vrouw  overigens 
volkomen  gezond  was,  daar  het  been  haar  slechts  lot  last  verstrekte 
en  geheel  builen  slaat  stelde  om  in  haar  onderhoud  te  voorzien, 
daar  eindelijk  alles,  gedurende  ruim  8  jaren,  was  beproefd  om  ge- 
nezing voort  te  brengen^  maar  vruchteloos,  sloeg  ik  haar  als  laatste 
middel  de  amputatie  voor,  waarin  zij  zonder  eenige  moeite  bewilligde ; 
maar  voor  ik  daartoe  overging  wilde  ik  eerst  nog  de  manier  van 
Syme  beproeven,  hetgeen  ik  deed,   de  eerste  maal  zonder  eenig 
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gevolg,  de  tweede  maal  met  slechte  uitkomst ;  er  ontstond  gangreen 
o?er  de  geheele  oppervlakte,  met  vergrootmg  der  zweer  in  plaats 
van  verbetering. 

Den  22  October  werd  de  amputatie  eene  handbreed  onder  de 
knie  door  de  cirkelsnede  verrigt,  door  het  sterk  terugtrekken  der 
arteries  vorderde  de  onderbindiog  eenigen  tijd,  gedurende  welken 
vrij  veel  bloed  verloren  ging,  daar  de  art.  cruralis  door  de  vetheid 
der  lijderes  bijna  niet  te  voelen  en  dus  moeijelijk  te  bepalen  en  de 
vrouw  bij  de  operatie,  in  weerwil  der  chloroforme-bedwelming, 
hoogst  onrustig  was. 

Bij  het  onderzoek  van  het  been  bleek,  dat  de  aandoening  zich 
bepaald  had  tot  de  huid,  het  daaronder  gelegen  cel  weefsel  en  de 
fascia;  de  tibia  was  gezond,  maar  haar  periosteumop  de  plaats  der 
zweer  toch  verdikt.  De  huid  en  onderliggende  deelen  waren  over 
de  geheele  zwerende  oppervlakte  verdwenen,  en  de  randen  der 
verdikte  geheel  geinfillreerde  huid  staken  bijna  cene  pink  dikte 
boven  de  zweer  zelve  uit. 

Na  de  operatie  ontstond  schielijk  braken,  dit  hield  verscheidene 
uren  aan,  tevens  diarrboe,  en  eindelijk  hevige  convulsies  in  de 
stomp.  Deze  vertoonden  zich  het  eerst  een  uur  of  vier  na  de 
operatie  en  weken  'slechts  voor  groote  giften  morphine,  schoon  zij 
dikwijls  en  wel  gedurende  14  dagen  terug  kwamen.  De  genezing 
ging  ifiet  spoedig,  per  primam  intentionem  hechtte  zich  genoeg- 
zaam luets,  de  krachten  der  lijderes  herstelden  zich  slechts  langzaam 
maar  wat  het  onaangenaamste  was,  door  de  aanhoudende  convulsies 
trok  zich  de  huid  terug,  zoodat  14  dagen  na  de  operatie  de  huid- 
randen,  die  vroeger  zeer  gemakkelijk  en  ruim  naar  elkander  waren 
gebragty  elkander  te  naauwernood  raakten,  en  zich  allengs  nog  iets 
meer  terugtrokken.  Het  gevolg  hiervan  was,  dat  zich  een  ulcus,  ia 
voorkomen  geheel  overeenkomstig  met  de  vroegere  zweer,  aan  het  uit- 
einde der  stomp  vormde.  Wat  ik  ook  deed,  geheel  tot  genezing  kon 
ik  deze  zweer  niet  brengen,  schoon  ze  langzamerhand  veel  kleiner 
werd ;  eindelijk  liet  ik  de  vrouw  eene  stelt  geven,  waarop  zij  zeer 
schielijk  leerde  loopen;  haar  toestand  is  veel  verbeterd,  maar 
toch  mag  de  uitkomst  in  dit  geval  niet  zeer  gelukkig  worden  genoemd.. 
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Carie*  Oêiiutn, 
In  de  tabel  zijn  7  ge?allen  vancariesopgeteekend,  waarbij 
natuurlijk  de  gewrichtscaries  buiten  rekening  is  gelaten. 
Driemaal  was  eene  operatie  geïndiceerd:  tweemaal  name- 
lijk exarticulatie  van  een'  vinger,  eens  amputatie  der  dij. 
Eenmaal  gelukte  het  tamelijk  uitgebreide  earies  van  het 
eerste  of  voorste  lid  des  regter  middelvingers  onder  eene 
zeer  eenvoudige  behandeling  tot  genezing  te  brengen, 
bij  eenen  gezonden  sterken  man,  die  zonder  bekende  oor- 
zaak hevige  phlegmone  aan  het  eerste  vingerlid  had  be- 
komen, welke  spoedig  in  suppuratie  overging  en  het 
been  aantastte.  Bij  zijne  komst  werd  de  te  kleine  ope- 
ning ruim  gedilateerd,  er  werden  bij  aanhoudendheid 
cataplasmata  aangewend  en  later  werd  de  wond  met 
droog  pluksel  verbonden;  de  pees  van  den  flexor  pro- 
fundus  werd  weggenomen,  daar  zij  los  in  de  wond  lag, 
een  vrij  groot  beenstuk,  geheel  en  al  gecarieerd,  werd 
eenigen  tijd  later  verwijderd,  waarop  de  wond  genas; 
natuurlijk  was  de  vinger  stijf  gebleven. 

CarieB  aan  den  regter  w^svinger,  elephantiant  «pitna,  exarHcidatie 
van  den  vinger,  —  Eene  40jarige  vroaw  vervoegde  zich  den  29  Maart 
1852  in  de  polyklipiek  met  uitgebreide  earies  van  de  eerste  phaiaox 
des  regter  wijsvlDgers,  na  phlegmone  ontstaan  en  van  zeer  overvloe- 
dige suppuratie  vergezeld.  De  geheele  band  was  ontzettend  gezwollen 
en  als  door  elephantiasis  aangedaan,  hetgeen  echter  slechts  voor 
een  deel  aan  de  bestaande  ontsteking  was  toe  te  schrijven,  daar  ook 
de  andere  hand  zeer  dik  en  misvormd  was,  en  deze  het  insgelijks 
reeds  veel  vroeger  was  geweest.  De  vrouw  verhaalde  nimmer  volkomen 
gezond  te  zijn  geweest  en  veel  aan  rheumatiek  (?)  te  hebben  geleden. 

Door  eene  ruime  incisie  beproefde  ik  nog  de  infiltratie  van  den 
vinger  te  doen  verminderen,  maar  zonder  gevolg,  waarom  ik  be- 
sloot de  exarticulatie  te  verrigten.  Daar  de  vinger  zoo  sterk  gezwollen 
was,  werd  de  operatic  eenigzins  moeijelijk  gemaakt  en  vorderde 
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de  genezing  eenigea  tijd.  Door  zorgvuldige  inwikkeling  gelukte 
het  ook  de  infiltratie  der  geheele  hand  wel  niet  weg  te  nemen, 
maar  toch  zeer  te  verminderen,  zoodat  het  deel  later  veel  bruik- 
baarder werd  dan  het  vroeger  was  geweest.  •—  liet  onderzoek 
van  den  vinger  toonde  diepgaande  caries  van  de  pbalanx  met  ge* 
deeltelijke  destructie  van  bet  been  en  vergevorderde  degeneratie  aller 
weeke  deelen  aan;  de  vinger  was  stellig  viermaal  grooter  in 
omvang   dan  een    gewone    vinger. 

Een  ander  geval  van  omschreven  caries  kwam  bij  een  25jarig 
meisje  voor  en  had  eenen  niet  gewonen  loop,  waarom  wij  het 
insgelijks  weoschen  mede  te  deelen. 

IJlcM  aan  den  vierden  vinger  der  regterhand^  hardnekkige  bloeding, 
caries^  exarümlatie  van  den  vinger,  —  Susanna  N....,  eene  naar 
het  schijnt  gezonde  boerenmeid,  kwam  den  19  Junij  1852  op 
'  de  polykliniek,  om  hulp  te  zoeken  tegen  eene  omschrevene  ver- 
zwering  op  den  4den  vinger  der  regterhand,  welke  ruim  4  maanden 
geleden  zonder  bekende  aanleiding  na  ontsteking  van  den  vinger 
was  ontstaan,  en  in  weerwil  van  alle  daartegen  aangewende 
middelen  aanhoudend,  ofschoon  niet  overvloedig,  bloedde.  Ik  ver* 
moedde  caries,  maar  deze  kon  met  de  sonde  niet  eer  worden  ontdekt, 
dan  na  dilatatie  der  wond;  echter  scheen  zij  zeer  omschreven, 
eenigen  tijd  bezocht  de  patiënt  de  polykliniek,  maar  daar  ook  nu  de 
behandeling  niets  baatte,  werd  zij  na  de  zomervacantie  in  de 
kliniek  opgenomen.  Hier  werden  vele  middelen  successief, 
maar  allen  even  vruchteloos  beproefd:  adstringentia,  saccharum 
saturni,  coUodium,  liquor  stypticus,  enz.;  sterke  en  aanhoudende 
drukking;  cauterisatie  met  het  brandijzer  na  dilatatie  der  wond, 
waarbij  bleek,  dat  de  caries  de  eerste  phalanx  over  een  groot  dedl 
had  aangedaan,  terwijl  de  sonde  op  eene  plaats  tot  in  de  holte  van 
het  been  doordrong.  Niettegenstaande  al  deze  middelen  hield 
de  bloeding  steeds  aan;  nu  eens  minder  vooreen  of  twee  dagen, 
was  zij  daarna  weer  sterker  en  begon  eindelijk  nadeelig  te  worden 
voor  de  gezondheid  der  lijderes.  Ik  exarticuleerde  den  vinger 
op  de  gewone  wijze.  Het  onderzoek  toonde  caries  der  phalanx 
aan,  maar  omschreven ;  het  been  was  iets,  doch  zeer  weinig  ver- 
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dikt,  het  beenvlies  vau  de  boveavlakte  geheel  verdwenen  en  het 
been  zelf  over  zijne  geheele  lengte,  maar  slechts  ter  breedte  van 
i  k  i  Par.  lijn  aangedaan;  de  caries  drong  in  het  midden  tot  in 
de  beenholle  door.  De  weeke  deelen  waren  geinfiltreerd  maar 
reinig  verwoest,  alleen  de  pees  van  den  extensor  was  vernietigd. 
De  operatie  was  onder  den  invloed  der  chloroforme  verrigt,  de 
nawerking  van  het  middel  was  sterker  dan  gewoonlijk,  zoodat  de 
patiënt  gedurende  een  paar  dagen  zich  zeer  dof  en  onaangenaam 
gevoelde.  De  genezing  ging  vrij  voorspoedig  tot  op  een  klein 
plekje  na,  hetwelk  slechts  eene  eenvoudige  excoriatie  was,  maar 
ook  nu  nog  bij  ligte  aanraking  een  weinig  bloedde.  Onder  het 
gebruik  van  subcarbonas  ferrl  was  de  algemeene  toestand  veel  ver- 
beterd, de  patiënt  vertrok  bijna  genezen  naar  huis,  maar  kwam  na 
eenigen  tijd  terug  met  eene  oppervlakkige  ulceratie,  van  het  lik- 
teeken  af  zich  over  den  rog  der  hand  uitstrekkende  en  volkomen 
eruitziende  of  ze  door  een  vesicatorium  was  teweeggebragt ;  de  vrouw 
ontkende  stellig  eene  Spaansche  vlieg  te  hebben  gehad,  evenwel 
ontdekte  ik  kort  daarna  duidelijk  een  paar  kleine  deeltjes  Spaansche- 
vlieg-poeder,  zoodat  het  wel  uitgemaakt  was,  dat  de  wond  kunst- 
matig werd  opengehouden,  waarom  was  niet  te  ontdekken.  Sinds 
eenigen  tijd  verschijnt  zij  niet  meer,  ik  weet  dus  niet  of  deze 
ulceratie  genezen  is. 

Uitgebreide  caries  na  fractuur  van  hel  regter  d^heen  digt  bg  de 
knie,  sterke  suppuralie,  nu  en  dan  verbloeding,  bgna  geheele  bloede- 
loosheid, amputatie,  dood  iO  dagen  daarna,  —  J.  Bouwhuizen,  24 
jaren  oud,  werd]  den  19  Febr.  1851  in  het  nosocomium  civile 
opgenomen,  wegens  fractuur  van  het  regter  dijbeen,  en  daaruit 
den  19  April  door  mij  overgenomen.  Van  hetgeen  er  voor  en 
tijdens  zijn  verblijf  in  het  stads-ziekenhuis  was  voorgevallen,  vernamen 
wij  het  volgende:  —  Schoenmaker  van  beroep  zijnde,  had  hij 
gelijk  bij  menschen  van  zijn  ambacht  gewoonte  is,  door  den  schoen, 
dien  hij  verzoolde,  op  de  regterknie  te  houden  en  daarop  aan- 
houdend te  slaan,  naar  hij  verhaalde,  allengs  eene  verdikking  der 
knie  gekregen,  welke  zwelling  meer  en  meer  toenam  en  hem  het 
gaan  ten  laatste  zoo  bezwaarlijk  maakte,  dat  hij  niet  dan  met  éenen 
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doek  siijf  om  de  knie  gebonden  redelijk  loopen  kon.  Oüschoon 
mager  en  weinig  ontwikkeld  en  van  een  cachectisch  uiteritjk,  ver- 
zekerde hij  steeds  tamelijk  gezond  te  zijn  geweest.  Den  19  Febr.  1851 
éenen  niet  zwaren  last  van  den  grond  op  een*  kruiwagen  willende 
tillen,  verzwikte  hij,  zoo  hij  meende,  het  regterbeen,  waarna  hij 
viel  en  niet  weder  op  kon  staan.  Naar  het  stads*ziekenhais  ver- 
voerd, bleek  het  dat  zijn  dijbeen  een  paar  vingers  breed  boven 
de  condyli  was  jgebroken;  verplaatsing  der  beeneinden  was  er 
zeer  wein%,  crepitatie  was  niet  te  hporen,  maar  de  abnormale 
bewegelijkheid  goed  te  voelen.  J)e  knie  was  uitermate  gezw<^h 
en  pijnlijk,  waardoor  het  onderzoek  zeer  werd  bemoeijelijkt ;  de 
gehèele  dij  werd  spoedig  dikker  dan  de  andere,  terwijl  het  been 
onder. de  knie  oedematens  opzette.  Een  eenvoudig  verband  werd 
aangelegd,  nameKjk  eene  lange  spalk  aan  de  buitenzijde  van  het 
been,  en  eene  antiphiogistische  behandeling  ingesteld.  Ongeveer 
5  weken  later,  gedurende  welken  tijd  de  lijder  reeds  veel  verzwakt 
was,  bemerkte  men  eene  opening  in  de  knieholte,  wiaiaruit  etier 
vloeide  en  door  welke  men  met  het  slilet  een  aanmerkelijk  eind 
bovenwaarts  lahgsdenontblooten  fenuir  kon  dringen.  De  spalk  werd 
w^genomen,  waarna  het  been  meer  en  meer  optrok,  tot  het 
eindelijk  van  de  heup  tot  de  kuie  eene  naar  buiten  gekromde  lijn 
beschreef.  Sterke  oedemateuse  zwelling  verhinderde  dé  uitrek- 
king, de  zwelling  der  knie  nam  meer  en  meer  toe;  deze  werd 
j^jnlijker,  heet,  en  men  v^moedde,  dat  er  inwendig  belangrijke 
etterophooping  bestond.  De  beeneinden  waren  volstrekt  niet  met 
elkander  vereenigd.  Om  zich  zekerheid  te  verschaffen  omtrent  den 
aard  van  het  vocht,  deed  men  omstreeks  het  midden  van  April 
eene  punctie  met  een  gewoon  lancet  aan  de  buitenzijde  der  knie, 
maar  geen  pus,  enkel  bloed  kwam  er  voor  den  dag.  Schielijk  werd 
de  opening  gesloien  en  de  bloeding  hield  op,  maar  eenige  uren 
later  ontstond  er  ook  haemorrhagie  uit  de  in  de  knieholte  be- 
slaande opening,  die  zich  in  den  laaisten  tijd  aanmerkelijk  had 
vergroot;  ook  deze  bloeding  werd  vrij  gemakkelijk  gestuit,  even- 
wel herhaalde  zij  zich  den  volgenden  dag  nog  een  paar  maal, 
schoon  niet  in  groote  hoeveelheid.    Door  dit  alles  kwam  men  op 
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het  vennoedeOy  dat  een  arterietak  door  een*  beenspUmer  of  door 
yerewering  zou  doorboord  zya,  en  aanleiding  had  gegeven  tot  het 
ontataan  van  een  aneulrysma  sporiuni. 

Den  30  ipril  in  bet  clinicom  ehirargicnni  (genomen»  werd 
de  lijder  aldaar  nogmaals  naauwkeurig  onderzocht,  als  resultaat 
waarvan  het  volgende  werd  opgeteekend:  de  patiënt  is  zeer  ver^ 
raagerd,  de  oogen  zijn  diep  ingevallen,  het  zweten  is  vooral  's  nachts 
zeer  sterk»  de  pols  zeer  frequent  en  klein,  uiterst  ligt  weg  te 
drnkken ;  de  lijder  is  eenigains  soporens  en  nu  en  dan  zacht  de- 
lirereod;  de  eetlust  is  vrij  goed.  Het  regterbeen  is  tot  aan  de 
heup  toe  door  oedema  ontzettend  gezwoll^iy  vooral  is  de  knie  steric 
opgezet,  siellig  viermaal  dikker  dan  de  andere,  het  been  ligt  bijna 
in  een*  halven  cirkel  met  de  bolle  zijde  naar  buiten,  iedere  beweging 
is  pijnlijk,  het  is  meer  dan  eene  handbreed  korter  dan  het  gezonde, 
maar  eene  ligte  tractie  is  voldoende  om  het  tot  zijne  nonmde  lengte 
terug  te  brengen.  Bij  het  wegnemen  van  het  verband  was  de 
stank  letterlijk  onverdragelijk;  er  vloeide  zoowd  uit  de  vroeger 
bestaande  als  uit  de  later  genaakte  opening  eene  aanmerkelijke 
hoeveelheid  vocht,  welke  ik  eerst  voor  bloed  hield,  maar  die  hij 
nader  onderzoek  uit  bloed,  serum  en  ichor  bleek  te  bestaan.  De 
wond  in  de  knieholte  had  een  paar  duim  diameier,  men  kon  den 
vinger  diep  invoeren  en  daarb^  duidelijk  uitgebreide  caries  aan 
beide  einden  der  fractuur  onderscheiden;  het  was  stellig  zeker, 
dat  er  met  de  minste  vereeniging  der  beeneinden  had  plaats  gehad 
en  dat,  wanneer  er  al  callos  was  gevormd,  deze  wederom  geheel 
verweekt  was;  de  buitengewoon  sterke  zwelling  verhinderde  even* 
wel  een  volkomen  naauwkeurig  onderzoek,  alleen  bleek  het  dui- 
delijk, dat  er  geen  valsch  aneurysma  bestond  en  dat  er  ook  geene 
groote  arterie  was  heleedigd ;  de  holte,  die  men  voelde,  was  leeg, 
het  vocht  was  geen  zuiver  bloed,  en  nadat  het  zich  ontlast  had, 
werd  eene  inspuiting  met  koud  water  in  beide  openingen  gedaan» 
hetwelk  slechts  weinig  gekleurd  weder  uitstroomde* 

De  anamnese  bleef  eenigzins  duister:  de  zwelling,  reeds  vroeger 
rondom  de  knie  bestaande,  kon  verooraaakt  zijn  geworden  door 
aanzameling  van  vocht  om  en  welligt  in  het  gewridit,  met  ver* 
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tlappiog  der  baoden,  maar  de  fractuor,  die  door  eeoe  soo  geringe 
oonaak  was  ODtstaan,  maakte  hel  zeer  waarschijaUjk,  dat  het  been 
zeif  reeds  vroeger  was  aangedaan,  ofschoon  hiervan  geene  ver* 
sehijnselen  bestaan  hadden,  of  liever  opgemerkt  waren  geworden. 
Snppuratie  in  den  omtrek  der  knie  en  aan  de  fractunr  ontstaan 
heeft  eene  aanmerkelijke  verwoesting  der  weeke  deelen  tewoegge- 
bragty  caries  heeft  debeeneinden  aangetast,  een  of  meerdere  kleine 
vaten  zijn  doorvreten  geworden,  van  daar  de  bloeding. 

Aan  herstel  van  het  been  viel  wel  niet  te  denken  en  amputatie 
was,  naar  mij  daeht,  onvoorwaardelijk  aangeweaen  en  zou  ook 
onmiddellijk  verrigt  zijn  geworden,  wanAeer  de  patienl  op  nienw 
bloed  bad  verloren;  dit  was  ecbtw  niet  zoo»  de  bloeding  had 
geheel  opgehouden.  Uit  hoofde  van  de  groote  zwakte  des  lijders 
vfeesde  ik,  dat  hij  onder  of  kort  na  de  operatie  zou  bezwijken, 
weshalve  ik  meende  te  moeten  trachten  hem  eeret  zoo  mogelyk 
eenigzins  te  versterken  en  dan  de  amputatie  te  doen. 

Ik  schreef  hem  diensvolgens  dec.  eort.  pemv.  fusc.  met  ao. 
81^.  dil.  voor,  liet  hem  bouillon,  eijeren,  wijn,  gebruiken,  terwijl 
hij  bet  gewone  middageten  ea  brood  met  vrij  veel  smaak  nuttigde. 
Eiken  dag  werd  het  been  eenvoudig  verbonden  en  de  wonden 
ter  zuivering  met  koud  water  of  met  tinctura  myrrhae  uitgespoten. 
De  uitvhieijing  werd  allengs  minder,  ook  minder  iehoreus  en  siin-* 
kend ;  de  zwelling  der  knie  nam  een  weinig  af,  maar  het  oedeem 
van  den  voet  en  het  voorheen  bleef  geheel  hetzelfde.  De  tong 
was  ia  het  oogloopend  bledL  en  tevens  droog;  nu  en  dap,  maar 
hoquat  zeldzaam,  ontstonden  koude  rillingen;  tegen  den  avond  was 
er  steeds  eenige  koortsverheffing  en  des  nachts  zweette  de  lijder 
sterk.  De  pols  kwam  van  lieverlede  een  w^nig  op  en  werd  iels 
mind»  frequent,  zoodat  ik  hoop  begon  te  voeden  den  lijder  weldra 
sterk  genoeg  te  zullen  zien,  om  de  qteratie  te  kunnen  doorstaan. 

Den  3den  Mei  des  morgens  bij  het  wegnemen  van  het  verband, 
bemerkten  wij,  dat  het  been  nog  zeer  gezwollen  was,  en  tegelijk 
rood  en  pijnlijk  op  de  tibia;  den  vdgenden  dag  was  aldaar  eene 
opening  ontstaan,  waearuit  eene  raime  hoeveelheid  goede  etter 
vloeide,  maar  reeds  den  fiden  was  de  pus  dun  en  iehoreus,  de 
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haid  was  over  eene  aanmerkelijke  uitgestrektheid  ondermijnd,  ook  de 
uitvloeijing  uit  de  beide  andere  wonden  was  weder  overvloediger  eik 
stinkender^  geworden,  men  kon  de  knie  in  alle  rigtiogen  bmgen,. 
de  banden  moeaten  dus  voor  een  groot  gedeelte  verwoest 
zijn;  de  opperhuid  rondom  de  knie  en  aan  de  onderste  helft  deir 
dij  was  in  groote  blazen  opgeheven;  ik  dacht  aan  beginnend 
gangreen,  maar  kwam  spoedig  van  dit  vermoeden  terug,  daar  der 
blazen  eenvoudig  serum  bleken  te  bevatten.  :  Daar  nu  de  lijder 
deze  drie  dagen  uiterst  snel  in  krachten  afnam,  de  pols  zoo  mo- 
gelijk nog  zwakker  werd  dan  bij  zijne  opname»  de  toestand  ineenr 
woord  zoodanig  was,  dat  de  dood  binnen  korten  lijd  te  verv^aehten 
was,  wias  eene  schielijke  amputatie  misschien  nog  het  e^ige  red- 
middel. 

Den  6den  Mei  liet  ik  den  lijder  des  m^gens  ten  iii  en  i^iumr 
Vs  gr.  acetas  morphii  gebruiken,  waarop  hij  in  eenen  gerusten 
slaap  viel ;  op  het  oogenblik  dat  de  operatie  zoude  beginnen,  ont- 
waakte hij,  maar  een  paar  chloroform  inademingen  waren  voldoeiide 
om.  alle  gevoel  van  pijn  weg  te  nemen.  Bij  het  doen  der  snede, 
zoowel  door  de  huid  als  door  de  spieren,  vloeide  eene  uiterst, 
gróote  hoeveelheid  serum  af;  de  spieren  waren  bijna  wit  en  trokken 
zich  volstrekt  niet  terug,  evenmin  als  de  huid;  etter-infiltratie  be- 
stond er  tusschen  de  spieren  op  de  plaats  der  amputatie  niet  en  het 
been  was  aldaar  gezond*  Behalve  de  artt.  femoralis  en  pirofunda. 
inoesten  nog  twee  spier  takken  worden  onderbonden ;  de  arterie-^ 
wanden,  langen  tijd  door  senun  omspoeld,  waren  buitengewoon 
week,  waarom  ik  ze  vrij  hoog  onderbond,  en  bij  de  kleinere  nog 
een  deel  van  het  omringend  celweefsel  mede  in  den  band  ver-, 
eenigde.  Bij  de  operatie  was  bijna  geen  bloed  verloren  gegaan, 
de  lijder  was  daarna  vrijwel  en  viel  spoedig  in  een' gerusten  slaap*. 
.  Het  vireggenomen  been  gaf  bij  onderzoek  het  volgende :  in  de 
knieholte  is  eene  aanmerkelijke  wond,  eene  tweede  opening  in 
het  midden  der  achtervlakte  van  de  dij,  eene  derde  aan  de  bui-i 
tenzijde  der  knie,  eene  vierde  aan  ide  voorvlakle  van  het  been; 
bij  verder  opensnijden  der  fistels  blijkt,  dat  er  tusschen  allen  ge- 
meenschap bestaat  en  dat  er  groote  verwoesting  der  weeke  doelen 
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heeft  plaats  gehad  ^  de  fisielgangen  zijn  met  ichoreaseb  etter  c^ 
-gevuld,  de  spieren  donkergroen  gekleurd,  maar  overal  elders 
hijzonder  bleek.  De  femur  was  tot  ongeveer  een  Par.  duim  van 
tie  plaats  der  doorzaging  gezond,  van  daar  tot  aan  dë  fractuur 
oppervlakkig  genecroséerd ;  een  groot  beenstuk,  dat  tot  de  voor- 
^lakle  van  den  femur  bad  behoord,  lag  geheel  los;  dé  condyli 
waren  genoegzaam  het  eenige  deel  van  den  femur,  wat  onder  de 
fractuur  nog  bestond,  hét  boveogedeelte  was  geheel  gecarieerd,  en 
het  losse  beenstuk  was  alles  wat  daar  ter  plaatse  van  het  been 
was  overgebleven.  Meer  aan  de  binnenzijde  werd  eéne  aanmerke- 
lijke hoeveelheid  geheel  losliggende  callus  gevonden,  die  zoo  week 
was,  dat  men  hem  niet  de  vingers  fijn  konde  wrijven.  De  banden 
van  het  kniegewricht  waren  voor  een  deel  verwoest,  ichor  was  tot 
in  het  gewricht  doorgedrongen  en  had  het  kraakbeen  van  den 
condylus  iuternus  grootendeels  weggenomen ;  de  condyli  waren  beiden 
weeker  dan  gewoonlijk,  zoo  ook  het  bovendeel  der  tibia,  dat  almede 
begon  aangedaan  te  worden.  In  de  mergholle  van  den  femur 
werd  geen  pus  gevonden. 

'  De  gang  van  de  geheele  zaak  was  waarschijnlijk  deze  geweest  : 
hetzij  verweeking  of  werkelijke  caries  van  het  ondereinde  des 
femurs  was  voorafgegaan,  waarna  ook  de  omringende  weeke 
deelen  waren  beginnen  te  lijden,  van  hier  de  zwelling  der  knie, 
maar  of  deze  door  serum  alleen  ontstond  of  dat  er  reeds  suppu- 
ratie  aanwezig  was  is  niet  lültemaken.  Door  eene  kleine  oorzaak 
breekt  nu  het  been ;  er  wordt  callus  gevormd  en  wel  in  vrij  groole 
iioeveelheid,  maar  deze  callus  blijft  week.  Gairies  ontstaat  of  gaat 
voort,  de  verweeking  neemt  toe,  zoodat  na  eenigen  tijd,  nadat 
er  reeds  aanmerkelijke  verstoring  der  weeke  deelen  heeft  plaats 
gehad,  de  beeneinden  weder  geheel  loslaten,  en  terwijl  de  callus 
meer  aan  de  binnenzijde  ligt,  tot  elkander  naderen  en  over  el- 
kander heenschuiven.  Door  eene  ligte  uitrekking  kunnen  nu  de 
einden  weder  in  goede  rigting  worden  gebragt,  maar  zijn  dan 
niet  met  elkander  in  aanraking  uit  hoofde  van  het  aanmerkelijke 
been  verlies,  dat  er  heeft  plaats  gehad. 
Inmiddels   was  de  toestand  van  den  lijder,  alle  omstandigheden 
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in  aanmerking  géDomea,  oiet  ooguDütig*  Alle  stank  wad  wegge^ 
nomen,  de  patiënt  was  0[^eruimder  en  voelde  zich  zeer  verligt; 
de  pols  bleef  even  zwak,  maar  de  eetlust  was  goed;  eiken  dag, 
meestal  's  namiddags  soms  *s  iKichts,  ontstond  er  aanmerkelijke 
koortsverheffingy  nu  en  dan  met  eenig  deUrinm* 

Den  4den  dag  werd  het  verband  weggenomen,  waarbij  zich  eene 
vrij  ruime  hoeveelheid  goede  en  dikke  etter  ontlastte;  de  huid- 
randen,  die  van  de  beide  zijden  tot  elkander  waren  gebragt,  waren 
slechts  voor  een  klein  gedeelte  door  prima  intentie  vereenigd;  de 
spieren,  die  bij  de  amputatie  bijna  wit  waren,  vonden  wij  nu  weder 
eenigzitts  rooder  gekleurd. 

Van  den  4den  tot  den  Oden  dag  veranderde  de  toestand  zeer 
weinig;  de  suppuratie  bleef  aanhouden,  maar  in  mindere  mate,  de 
pus  bleef  dik,  alleen  van  eene  plaats  aan  de  buitenzijde  van  het 
been  kwam  bij  drukking  eene  niet  groote  hoeveelheid  dunnere 
maar  niet  stinkende  etter  te  voorschijn ;  het  andere  been  was  door 
oedema  opgezet.  De  slaap  is  meestal  vrij  rustig,  de  ademhaling 
in  den  slaap  zwaar;  de  lijder  hoest  nu  en  dan,  maar  geeft  geene 
spuu  op;  ook  zijn  er  overigens  geene  verschijnselen,  die  op  aan« 
doening  der  longen  duiden.  De  tong  is  bijna  wit  van  kleur,  de 
lippen  zijn  bleek,  de  eetlust  blijft  redelijk  goed,  schoon  minder 
dan  vroeger;  ontlasting  en  nrinelozing  zijn  geregeld,  de  ontlasting 
gebonden,  de  urine  normaal  van  kleur,  alleen  nu  en  dan  wat 
meer  slijfiAoud«ifd. 

In  weerwil  dat  de  zieke  zich  wel  voelt,  nemen  echter  de  krachten 
volstrekt  niet  toe,  de  pols  blijft  uiterst  zwak  en  snel;  de  verma- 
gering vermeerdert  zoo  mogelijk  nog;  de  gemoedsgesteldheid  blijft 
opgeruimd;  nu  en  dan  is  er  een  weinig  delirium  en  U'aagheid  in 
het  antwoorden,  maar  meestal  is  het  bewustoijn  volkomen. 

Ik  trachtte  den  patiënt  zooveel  mogelijk,  zoo  door  medicamenten 
nis  door  voedsel  en  wijn,  te  versterken,  gaf  hem  als  drank  decoctnm 
album  Sydenhami  met  Rhijnwijn  en  schreef,  om  de  suppuratie 
tegen  te  gaan,  phellandrium  aqualicum  voor. 

In  den  avond  van  den  lOden  dag  (15  Mei)  begon  de  pols  te 
Kinken,  de  krachten  namen  hand  over  hand  af,  hetdelireren  werd 
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iets  sterker,  de  handen  beefden;  de  nacbt  werd  niettemin  rastig  door* 
gebragt,  maar  den  voigenden  dag,  den  iiden  na  de  operatie, 
werd  de  lijder  des  namiddags,  omstreeks  één  nar  nadat  hy  gegeten 
bad,  eensklaps  benaaowd,  door  vrij  sterke  gasontwikkeling  in  maag 
en  ingewanden,  waardoor  het  dtapbragma  naar  boven  gedrongen 
en  de  ademhaling  zeer  belemmerd  werd.  Waar  de  krachten  zoo 
geheel  waren  uitgeput  en  de  werking  van  het  hart  zoo  gering 
was,  was  natnnrlijk  de  minste  bijkomende  omstandigheid  voldoende 
om  het  leven  nit  te  dooven;  dit  gebeurde  dan  ook. 

Ongeveer  48  uren  na  den  dood  had  de  autopsie  plaats.  Het 
nitwend^  voorkomen  van  het  lijk  leverde  niets  bijzonders  op. 
Verregaande  vermagering,  ligt  oedema  der  linker  extremiteit,  op- 
gezette buik,  met  graauwachtig  gekleurde  huid,  ziet  daar  alles.  — 
Bij  percussie  der  borsthdte  bleek,  dat  het  diaphragma  tot  tusschen 
de  4de  en  5de  rib  naar  boven  was  gedrongen, 

Bors^lte,  De  kmgen  zijn  zamengevallen,  bleek  van  kleur,  op  het 
aanraken  overal  crepiterend:  vooral  de  regter  is  sterk  naar  boven 
gedrongen,  de  linker  minder,  daar  deze  door  vroeger  gevormde 
seh^n vliezen  bijna  overal  aan  het  pleura  costalts  is  verbonden, 
bi  de  regterzijde  bevinden  zich  eenige  weinige  oneen  bloederig 
serum.  De  longen  zijn  op  het  doorsnijden  bijna  bloedledig, 
overal  vloeit  eene  aanmerkelijke  hoeveelheid  serum,  maar  met 
veel  lucht  gemengd,  uit. 

Tsbercula  worden  nei^ens  gevonden;  van  een  metastatiseh 
absees  is  niets  te  bespeuren.  Het  hart  is  klein,  slap,  bleek, 
maar  gezond,  in  het  pericardium  bevinden  zich  een  paar  oneen 
helder  serum.  In  den  linker  ventricitlus  wordt  een  klein  witgekleurd 
ibrine-eoagnlum  aangetroffen;  het  regterhart  is  geheel  met  eene  bijna 
ongekleurde  gdeiachtige  fibrine  massa  opgevuld,  die  zich  tot  in  art. 
pulmonalis  «ilstrekt.  Het  bloed  der  groote  vaten,  microscopisch 
onderzocht,  doet  ongekleurde  bloedcellen  in  groote  hoeveelheid 
zien,  benevens  vetm^ecuien  en  grootere  vetkorrels;  van  pus  is 
niets  te  ontdekken. 

BuikhoHe.  Maag  en  ingewanden  sterk  door  gas  uitgezet,  volkomen 
vril  van  kleur,  gelijk  ook  bet  geheeie  peritonaeum;  het  was  alsof 
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alle  Tatea  bloedledSg  waren.     Dé  lever  is  niet  groot,  maar  bevalt 
zeer  veel  vet;  de  milt  is  groot,  week,  bijna  vervloeijend. 

Stomp,  De  geringe  vereeniging,  die  vroeger  had  plaats  gevonden, 
bestaat  nog  over  eene  zéér  kleine  uitgestrektheid,  maar  de  randen 
zijn  meer  aan  elkander  gekleefd  dan  vereenigd,  zoodat  zij  bij 
eene  zwakke  poging  geheel  loslaten.  De  huid  is  normaal  ge- 
kleurd, etterophoopingen  tasschen  de  nog  steeds  bleeke  spieren 
bestaan  er  niet,  behalve  eene  aan  de  buitenzijde  van  den  femur, 
een  paar  vingers  breed  onder  den  trochanler,  alwaar  zich  tosschen 
het  been  én  de  spieren  eene  holte  bevindt  van  de  grootte  van  een 
klein  kippenei,  met  dunnen  niet  stiukenden  etter  gedeeltelijk  gevnld 
en  door  zwartgekleiirde  wanden  omgeven;  deze  wand  bestaat 
gedeeltelijk  uit  exsudaat,  maar  voor  een  deel  ook  uit  het  verweekt, 
gezwollen,  zwartgekleurde  periosteum,  hetwelk  zeer  gemakkelijk 
van  het  been  wordt  afgestroopt,  terwijl  het  been  zelf  zijne  gladheid 
reeds  hier  en  daar  heeft  verloren.  Ongeveer  een  Par.  duim  boven 
de  afgezaagde  plaats  is  het  beenvlies  dun,  met  etter  geinfiUreerd, 
en  bestaat  er  oppervlakkige  necrose  van  het  been;  in  de  merghoUe 
is  vrij  veel  pus  aanwezig,  maar  alleen  in  het  onderste  gedeelte. 
De  ligatuurdraden  liggen  los,  of  laten  ten  minste  dadelijk  los, 
terwijl  de  arteries  waren  doorgesneden,  waarin  slechts  zeer  weinig 
adhaesive  ontsteking  had  plaats  gevonden ;  ook  de  prop  is  zeer  los 
en  week,  en  strekt  zich  niet  ver  uit,  zoodat  er  groot  gevaar  van 
Secundaire  bloeding  zou  zijn  geweest,  wanneer  de  lijder  langer  in 
het  leven  was  gebleven,  én  de  werking  van  het  hart  een  weinig 
sterker  was  geworden;  de  arteriewanden  schijnen  overigens  volkomen 
gezond.  De  venen  zijn  geheel  door  coagulum  gesloten  tot  in  de 
vena  iliaca  toe;  in  het  onderste  gedeelte  van  de  vena  cruralis  en 
saphena  wordt  rood  coagulum  gevonden,  ongeveer  ter  lengte  van 
een  paar  duim,  van  daar  af  tot  op  de  hoogte  van  hét  ligamentum 
Poupartii  zijn  de  vaten  met  week,  graauwachtig  wit  gekleurd 
fibrine-coagulum  opgevuld,  dat  hier  en  daar  in  het  midden  open 
is  en  een  klein  centraal  kanaal  overlaat;  daar  waar  de  venen  het 
bekken  binnen  gaan  is  weder  rood  coagulum,  hier  is  ook 
de  binnenwand  der   ader  roodgekleurd,   maar    overigens   geheel 
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mi  en  naar  het  scheen  volkomen  gezond.  In  het  coagulum  werd 
veel  vet,  maar  geene  etiercellen  gevonden.  De  vena  craralis  is 
op  twee  k  drie  vingers  afstand  van  het  einde  der  slomp  ont- 
stoken, maar  deze  ontsteking  heeft  zich  duidelijk  van  buiten  af  mede- 
gedeeld; het  lumen  van  het  vat  is  hier  door  exsudaat  onder  den 
binnensten  rok  vernaauwd,  maar  de  ader  is  hooger  op  geheel 
gezond.  Vloeibaar  bloed  kan  er  uit  de  vaten  der  slomp  niet 
worden  opgevangen,  alleen  uit  sommige  kleinere  venen  digt  bij 
den  romp  komt  eeue  vloeistof  te  voorschijn,  die  op  het  uit- 
wendig aanzien  weinig  van  bloed  heeft  en  meer  gelijkt  op  bloed 
met  melk  te  zamen  geschud.  Het  microscopisch  onderzoek 
toont  daarin,  behalve  de  bloedligchaampjes,  grootere  en  kleinere 
korrelcellen,  vetbolletjes  en  ongekleurde  bloedligchaampjes  aan, 
zoodat  de  vloeistof  eene  ware  emulsie  is,  terwijl  men  op  het  uitwendig 
aanzien  een  groote  hoeveelheid  pus  er  in  zou  hebben  vermoed. 

Het  resultaat  der  sectie  is  dus  overal  vetmetamorphose  en 
pyaemie,  wanneer  wij  uit  het  bestaan  der  eerste  lot  dat  der 
laatste  mogen  besluiten;  phlebilis  is  niet  aanwezig,  geene 
ettervorming  binnen  de  vaten.  Aan  pyaemie  is  echter,  geloof  ik, 
de  lijder  niet  gestorven,  maar  aan  gebrek  aan  bloed;  nimmer 
zag  ik  eene  zoodanige  bloedledigheid  in  bijna  alle  organen,  terwijl 
zelfs  de  groote  aderen  in  den  buik  slechts  zwak  met  bloed  waren 
gevuld. 

F'ertoondingen . 

Zes  en  dertig  verwondingen  werden  behandeld,  slechts 
▼ier  daarvan  kwamen  in  de  kliniek  voor,  de  anderen 
werden  allen  op  de  polykliniek  behandeld,  schoon  er 
sommige  vrij  belangrijke  onder  waren.  Verreweg  het 
grootste  gedeelte  (23)  kwam  aan  de  extremiteiten  voor; 
behalve  deze  36  gevallen  namen  wij  nog  5  waar  van  ver- 
wonding aan  het  been  door  den  beet  van  eenen,  naar  men 
zeide,  dollen  hond  veroorzaakt.  Ofschoon  het  niet  volkomen 
uitgemaakt  is  geworden,  of  de  hond  werkelijk  dol  was  of 
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niet,  door  de  verkeerde  gewoonte,  die  men  schier  oyeral 
heeft  om  de  verdachte  dieren  te  dooden,  in  plaats  van 
ze  op  te  sluiten  en  waar  te  nemen,  ten  einde  zich  zeker- 
heid in  eene  zoo  gewigtige  zaak  te  verschaffen,  kwam 
'echter  de  beschrijving,  die  wij  aangaande  den  gang 
van  het  dier,  de  wijze  van  bijten  enz.  ontvingen,  zoo 
zeer  overeen  met  hetgeen  bij  werkelijk  dolle  honden 
gewoonlijk  wordt  waargenomen,  dat  het  hoogst  waar- 
schijnlijk werd,  dat  er  rabies  had  bestaan,  te  meer 
daar  er  kort  te  voren  een  geconstateerd  geval  van 
hondsdolheid  was  voorgekomen.  Hoe  het  zij,  ik  behan* 
delde  alle  gebetenen,  alsof  zij  werkelijk  door  eenen 
dollen  hond  waren  gebeten,  en  houd  het  er  voor, 
dat  de  chirurg  verpligt  is  in  elk  ook  maar  eenigzins 
twijfelachtig  geval  dus  te  handelen.  De  curatie  be- 
stond in  het  uitsnijden  van  de  wond  en  haren  om- 
trek en  dat  wel  niet  te  spaarzaam,  terwijl  ik  de 
suppuratie  geruimen  tijd  onderhield.  Alle  vijf  patiën- 
ten zijn  gezond  gebleven.  Gemeesmiddelen  werden 
natuurlijk  niet  voorgeschreven.  De  tijd,  welke  verloo- 
pen  was  sinds  het  oogenblik,  dat  de  personen  ge- 
beten waren  en  dat,  waarop  zij  zich  in  de  polykliniek  ver- 
toonden, was  verschillend:  3  uur  na  den  beet  werd  de 
huid  bij  eenen  weggenomen,  bij  twee  anderen  15  uur 
daarna,  bij  den  vierde  20,  bij  den  laatslen  25  uur  na^» 
dat  hij  gebeten  was. 

Van  enkele  verwondingen  wil  ik  nog  eenige  bijzon- 
dere melding  maken.  Bij  een  kind  van  2V2  jaar  zagen 
wij  eene  diepe  wond  aan  de  linkerhand,  die  door  een 
ander  kind  met  eene  bijl  onder  het  spelen  was  toege- 
bragt.  De  wond  bevond  zich  op  den  rug  der  hand, 
liep  dwars,    was  omstreeks  2  Par.  duim  lang,  had  huid 
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en  pezen  doorsneden  en  was  met  zoo  veel  geweld  aan<* 
gebragt,  dat  een  der  ossa  metacarpi  was  gebroken.  Daar 
de  wond  zuiver  gesneden  en  voor  korten  tijd  ontstaan 
was,  vereenigde  ik  de  wondranden  door  geknoopte 
naden  en  bevestigde  de  hand  op  eene  handspalk*  Na 
drie  dagen  bespeurde  ik  bij  het  wegnemen  van  het  ver- 
band, dat  slechts  een  zeer  klein  deel  door  prima  intentio 
was  genezen,  terwijl  er  daarna  tamelijk  overvloedige 
suppuratie  ontstond;  aan  de  uiteinden  van  het  gebrokene 
os  metacarpi  ontstond  caries,  die  gelukkig  oppervlakkig 
bleef  en  schielijk  genas,  waarna  door  callusvorming  de 
beeneinden  vereenigd  werden.  Nu  herstelde  het  kind 
voorspoedig,  terwijl  de  bewegelijkheid  der  hand  terug- 
keerde. 

Een  man  van  49  jaar  kwam  onder  behandeling  met 
eene  verwonding  aan  de  regterhand,  welke  hij  zich 
zelven  voor  acht  weken  met  eene  bijl  onder  het  werken 
had  toegebragt.  De  bijl  was  door  alle  weeke  deelen 
gegaan,  door  of  vlak  langs  het  gewricht  van  den  regter 
wysvinger  met  het  os  metacarpi;  vereeniging  had  er  nog 
volstrekt  geen  plaats  gevonden,  bij  beweging  toch  werd 
duidelijk  crepilatie  bespeurd;  daar  er  nu  geene  caries 
kon  worden  ontdekt,  werd  het  waarschijnlijker  dat  het  on- 
dereinde van  het  middelhandsbeen  was  doorgehakt  en  dat 
de  bijl  niet  door  het  gewricht  was  heen  gegaan,  in  welk 
geval  crepitatie  niet  te  verwachten  was,  ten  minste  niet 
die,  zoo  als  ze  bij  beenbreuken  gehoord  wordt.  Het  geheele 
os  metacarpi  was  gezwollen,  de  omliggende  huid  pijnlijk, 
de  suppuratie  tamelijk  sterk,  de  patiënt  overigens  gezond. 
Een  eenvoudig  verband  werd  aangelegd  en  de  hand  op 
eene  spalk  bevestigd.  Lang  duurde  het  eer  de  beeneinden 
door    callus   waren    vereenigd,    lang   ook    bleef  ostitis 

11^ 


152 

en  periostitis  vaa  het  middelhandsbeen  in  weerwil  eener 
antiphlogistische  behandelingbestaan;  twee  fistelopeningen, 
die  van  de  verwonding  waren  overgebleven  (het  overige 
der  wond  was  bij  de  komst  van  den  patiënt  in  het  zie- 
kenhuis gesloten)  bleven  nog  lang  etter  afscheiden,  ein- 
delijk sloten  zij  zich.  Daar  de  hand  zeer  pijnlijk  bleef 
en  de  pijn  vooral  des  nachts  zeer  hevig  was,  kreeg  ik 
vermoeden,  of  hier  ook  dolores  osteocopi  in  het  spel 
waren,  ik  schreef  joduretum  potassii  voor  en  na  gerui- 
men  tijd  dit  middel  gebruikt  te  hebben  was  de  lijder 
(post  of  propter?)  genezen.  De  beeneinden  hadden  zich 
vereenigd,  maar  het  been  bleef  altijd  nog  eenigzins  ver- 
dikt, terwijl  de  vinger  min  of  meer  gebogen  en  de  be- 
weging belemmerd  was. 

Den  4den  Junij  1850  werd  een  jongen  van  16  jaar 
in  de  kliniek  gebragt  met  eene  belangrijke  verwonding 
van  den  regter  wijs-  en  middelvinger,  welke  tusschen 
een  neerkomend  heiblok  en  den  paal,  die  moest  worden 
ingeheid,  geraakt  waren.  De  twee  laatste  phalanges 
van  den  wijsvinger  waren  volkomen  verbrijzeld,  en  ook 
de  middelvinger  zag  er  bij  den  eersten  opslag  zeer  mis- 
handeld uit;  het  bleek  echter  schielijk,  dat  hier  geene 
verbrijzeling,  zelfs  geene  fractuur  bestond,  maar  alleen 
eene  langs  de  geheele  buitenzijde  der  vingers  zich  uit- 
strekkende verwonding  der  weeke  deelen,  met  blootleg- 
ging van  de  derde  phalanx.  Na  reiniging  van  dezen 
vinger  meende  ik  in  weerwil  van  de  kneuzing,  welke  er 
bestond,  en  van  het  verlies  van  huid,  te  moeten  be- 
proeven dien  te  behouden,  schoon  de  chirurg,  die  den  lijder 
het  eerst  zag,  ook  dezen  vinger  had  willen  wegnemen; 
de  wondranden  werden  zoo  goed  mogelijk  tot  elkan- 
der gebragt.  Den  wijsvinger  amputeerde  ik  op  het  midden 
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der  eerste  phalanx  ea  bevestigde  de  verbonden  hand  op 
eene  spalk. 

De  genezing  van  den  middelvinger  vorderde  eenigen 
tijd,  maar  was  yolkomen;  de  vinger  kon  daarna  even 
goed  bewogen  worden  als  vroeger.  De  geamputeerde 
vinger  genas  minder  spoedig,  er  ontstond  vrij  sterke 
suppuratie  met  verzakking  van  den  etter,  zoodat  er  later 
nog  eene  tegenopening  moest  worden  gemaakt  om  dien  te 
ontlasten.  Het  duurde  ruim  twee  maanden  eer  de  ge- 
nezing geheel  gevolgd  was. 

Johannes  Eggler,  36  jaar  oud,  werkman  aan  's  Rijks 
munt,  had  den  30sten  April  1850  het  ongeluk  met  den 
linkervoet  tusschen  eene  ketting  beklemd  te  raken, 
waardoor  hem  eene  belangrijke  verwonding  aan  dien 
voet  werd  toegebragt.  Eenige  uren  na  het  ongeval  werd 
hij  in  de  kliniek  opgenomen;  het  onderzoek  toonde 
eene  vrij  diepe,  bijna  gesnedene  wond,  over  den  geheelen 
rug  des  voets  zich  uitstrekkende,  maar  waardoor  geene 
pezen  waren  gekliefd;  de  groole  teen  was  bijkans  ge- 
heel afgescheurd  en  nog  slechts  door  de  pees  van  den 
flexor  hallucis  met  den  voet  verbonden,  het  kraakbeen 
yan  het  osmetatarsi  was  gedeeltelijk  verloren  gegaan;  de 
tweede  teen,  die  zoo  als  bij  vele  menschen  plaats  heeft, 
ook  hier  onder  den  grooten  lag,  was  vrijgebleven,  maar 
van  den  middelsten  was  de  nagel  afgescheurd,  terwijl 
ook  deze  hevig  gekneusd  was.  De  bloeding  was 
in  het  begin  tamelijk  hevig  geweest,  maar  had  bij  de 
komst  yan  den  lijder  in  het  ziekenhuis  geheel  opge- 
houden. Omslagen  met  koud  water  werden  geappliceerd. 
Den  volgenden  dag  was  de  groote  teen  geheel  gan- 
graeneus,  weshalve  hij  door  doorsnijding  der  pees 
van  den    flexor    verwijderd   werd.    Ook  aan  den  mld- 
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delsten  teen  vertoonde  zich  al  spoedig  gangreen,  dat  zich 
bijna  over  den  geheelen  teen  uitstrekte,  deze  -werd 
daarom  geexarticuleerd.  De  ^ond  op  den  rug  des  voets 
genas  zeer  voorspoedig.  In  het  begin  werden  omslagen 
met  koud  water,  gelijk  reeds  gezegd  is,  gemaakt, 
later,  toen  de  suppuratie  overvloedig  werd,  liet  ik  tinc- 
tura  myrrhae  met  water  om  het  deel  slaan.  Opmerkelijk 
was  het,  hoeveel  spoediger  gezonde  granulaties  kwamen  op 
dat  gedeelte  van  het  os  metatarsi,  dat  van  kraakbeen 
beroofd  was;  dit  gedeelte  cicatriseerde  dan  ook  vrij 
schielijk,  de  andere  helft  van  bet  os  metatarsi,  nog  met 
kraakbeen  bedekt,  werd  slechts  zeer  langzaam  door  lik- 
teekenweefsel  overtogen.  Bij  de  verwonding  was  zoo 
veel  huid  verloren  gegaan,  dat  er  niet  aan  te  denken 
was  het  beenuiteinde  te  bedekken,  en  daar  ik  het  voor 
den  patiënt  van  het  hoogste  belang  oordeelde,  dat  hij 
zijn  os  metatarsi  behield,  liet  ik  de  zaak  aan  de  natuur 
over,  in  de  hoop  dat  het  been  zoude  bedekt  worden, 
liever  dan  dat  ik  hem  een  stuk  van  het  os  metatarsi  weg- 
nam. Ofschoon  langzaam  is  de  voet  toch  geheel  genezen 
en  de  man  liep  daarna  even  gemakkelijk  als  vroeger, 
alleen  had  hij  in  den  beginne  eeuigen  last  van  den 
tweeden  teen,  die  natuurlijk  bij  verlies  van  den  grooten 
en  middelsten  sterk  vooruitstak;  schielijk  evenwel  was 
hij  hier  aan  gewend. 

Adrianus  Oderom,  een  gezonde,  45jarige  werkman  in 
de  alhier  bestaande  beenzwartfabriek,  geraakte  den  12den 
Junij,  des  namiddags  omstreeks  3  uur,  met  de  regter- 
hand  onder  een  rad,  dat  haar  een  eind  medetrok 
en  bijna  geheel  van  den  arm  afscheurde.  Anderhalf 
uur  daarna  werd  hij  in  het  ziekenhuis  gebragt,  waar  ik 
hem   omstreeks   5   uur  bezocht.     De  hand  was,  zoo  als 
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ik  zeide,  bijna  geheel  afgescheurd  en  hing  nog  slechts 
door  eene  smalle  huidstrook  met  den  arm  te  zamen;  de 
eerste  oogenblikken  na  de  verwonding  had  er  eenige 
ofschoon  niet  belangrijke  verbloeding  plaats  gegrepen, 
daarna  was  geen  bloed  meer  verloren  gegaan.  De  man, 
hoewel  in  den  beginne  eenigzins  ontsteld,  was  bij  zijne 
komst  in  het  ziekenhuis  reeds  geheel  bijgekomen  en 
volkomen  bedaard,  zijn  pols  was  normaal. 

De  hitte  was  dien  dag  bijzonder  sterk,  en  aangezien 
de  patiënt  er  zeer  op  stond  bij  de  operatie  bedwelmd  te 
worden,  stelde  ik  deze  tot  den  volgenden  morgen  vroeg 
uit,  alles  natuurlijk  gereed  houdende,  om  zoo  er  bloe- 
ding mogt  komen  dadelijk  te  kunnen  amputeren,  terwijl 
er  ook  door  geschikte  personen  afwisselend  bij  den  lijder 
werd  gewaakt.  De  afgescheurde  hand  was  zoo  volkomen 
verbrijzeld,  dat  er  bijkans  geen  vorm  meer  aan  te 
herkennen  was. 

Den  13den  Junij  des  morgens  ten  7  ure  deed  ik 
de  amputatie,  ongeveer  eene  handbreedte  boven  het 
handgewricht,  na  den  lijder,  die  eenen  vrij  gerusten 
nacht  had  doorgebragt,  door  chloroform  te  hebben  be- 
dwelmd. De  operatie  werd  op  de  gewone  wijze  verrigt, 
alleen  met  dit  onderscheid,  dat  ik,  na  door  de  cirkel- 
snede  huid  en  spieren  te  hebben  gekliefd,  zoowel  aan 
de  radiaal-  als  aan  de  ulnaarzijde  eene  incisie,  van  onge- 
veer een'  duim  lengte,  loodregt  op  de  cirkelsnede  deed 
vallen,  waardoor  ik  twee  lappen  verkreeg  en  de  heen- 
einden  beter  kon  bedekken  dan  door  de  eenvoudige  cir- 
kelsnede. Alleen  de  arteria  radialis  spoot  en  werd  onder- 
bonden; de  ulnaris  gaf  volstrekt  geen  bloed  en  moet 
door  coagulum  reeds  gesloten  zijn  geweest,  hetwelk  bij 
gescheurde  wonden,  gelijk  algemeen  bekend  is,  volstrekt 
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niet  yreemd  is.  De  operatie  was  afgeloopen,  toen  de 
patiënt  uit  zijne  bedwelming  ontwaakte.  Het  herstel 
ging  zeer  voorspoedig,  er  ontstond  bijna  geene  reactie; 
in  drie  weken  was  de  stomp  genezen. 

Verbr^zeling  van  een  deel  van  beide  voeten^  ligte  commotio  cerehri^ 
tetanus,  dood.  —  J.  Jongbloed,  een  gezoDdc,  slevige,  50jarige  man, 
kleermaker  van  beroep,  bevond  zich  den  3den  Julij  1852  met  zijnen 
vader  in  een'  boerenwagen  voor  de  kelting,  welke  bij  het  afrijden 
van  den  spoortrein  dwars  over  den  slraaiweg  wordt  gespannen. 
Het  paard,  door  het  geweld,  dat  de  trein  maakte,  verschrikt,  springt 
over  de  ketting  (waar  de  wagen  veel  te  digt  bijstond,  terwijl  men 
daarenboven  de  voorzorg  had  verzuimd  iemand  voor  het  dier  te 
plaatsen);  door  den  schok  laat  deze  los  en  paard  en  wagen  be- 
vinden zich  op  den  spoorweg,  waar  de  wagen  genoegzaam  ver- 
brijzeld wordt,  terwijl  het  paard  ongedeerd  voortdraafit.  De  beide 
personen,  die  zich  in  den  wagen  beviaden,  worden  op  den  weg 
geworpen;  de  oude  man  wordt  bijna  geheel  verbrijzeld  en  is 
oogcnblikkelijk  dood,  zijn  zoon  raakt  aan  beide  voeten  belangrijk 
verwond  en  blijft  bewusteloos  liggen.  Opgenomen  zijnde,  wordt  hij 
naar  het  ziekenhuis  vervoerd  en  door  mij  in  de  kliniek  opgenomen. 

Ofschoon  eenigzins  tot  kennis  gekomen,  was  de  lijder  nog  zeer 
dof  en  verward;  zijn  pols  was  klein,  niet  snel,  onderdrukt;  de  huid- 
warmte  matig.  Aan  den  linkerslaap  bevond  zich  eene  wond,  die 
zich  bijna  als  gesneden  voordeed,  ongeveer  een  duim  lang  was,  en 
niet  tot  op  het  been  doordrong ;  van  fractilur  van  den  schedel  was 
niets  te  ontdekken.  —  Nergens  aan  het  Hgchaam,  uitgenomen  de 
voeten,  werden  gewigtige  beleedigingen  gevonden,  hier  en  daar 
was  de  huid  ligt  geschaafd  en  gekneusd. 

De  verwonding  der  voeten  was  hoogst  belangrijk ;  aan  den 
regtervoet  waren  de  teenen  bijna  allen  op  eene  of  meerdere  plaatsen 
gebroken,  sommigen  hingen  slechts  door  de  huid  op  den  rug  der 
voet  nog  met  dezen  te  zamen;  de  metatarsus-beenderen  waren 
insgelijks  gefractureerd,  maar  de  voornaamste  verwonding  was  die 
der  huid,  zoowel  op  den  rug  des  voets,  als  voornamelijk  aan  de 
zool,  waar  de  huid  bijkans  over  de  gcheele  uitgestrektheid  was 
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losgescheurd.  —  Aan  den  linkervoet  was  de  verwonding  iets  minder 
uitgestrekt,  dat  wil  zeggen  de  huid  was  niet  zoo  verlosgetrokken, 
ook  waren  hier  slechts  twee  der  ossa  metaiarsi  gebroken,  niet  ver- 
brijzeld. De  huid  der  voeten  was  matig  warm,  de  voeten  zelve 
niet  pijnlijk,  maar  nog  geheel  verdoofd ;  de  bloeding  was  niet  zeer 
belangrijk  geweest  en  had  bij  de  komst  ^an  den  lijder  geheel 
opgehouden. 

£r  beslond  natuurlijk  geene  hoop  om  de  voeten  te  behouden; 
evenwel  vond  ik  het  in  dit  geval  volstrekt  niet  raadzaam  dadelijk 
te  opereren.  Er  bestond  commotio  cerebri,  wel  niet  in  hoogen 
graad,  maar  toch  genoegzaam  om  eene  ingrijpende  kunstbewerking 
te  cotttraindiceren.  Hierbij  kwam  nog,  dat  ik,  bijaldien  ik  de 
operatie  had  willen  doen,  hem  aan  beide  beenen  boven  de  enkels  zou 
hebben  moeten  amputeren,  want  in  zijnen  toestand  hem  de  operatie 
van  Syme  aan  den  regier-,  die  van  Lesfrane  aan  den  linkervoet  te 
willen  doen  ondergaan,  ware  eene  daad  van  krankzinnigheid  geweest. 
£r  bestond  geene  bloeding,  de  huidwarmte  was  redelijk,  er  was 
dus  geene  vrees,  dat  het  gangreen,  *t  welk  ongetwijfeld  zou  volgen, 
zich  ver  zou  uitstrekken,  gevaar  van  beklemming  of  drukking 
bestond  er  niet,  groote  pijnlijkheid,  ook  toen  de  lijder  meer  tot 
zich  zelven  gekomen  was,  evenmin;  drukking  van  zenuwen  had 
geene  plaats;  er  was  dus  niets  wat  onmiddellijk  de  operatie  vor- 
derde. De  exspecterende  behandeling  had  aan  den  anderen  kant 
veel  voor,  de  huidlap  kon  zich  voor  een  deel  nog  aanhechten, 
wezenlijke  verbrijzeling  en  afscheuring  bestond  er  eigenlijk  slechts 
aan  de  teenen;  de  ossa  metatarsi  waren  eer  eenvoudig  gebroken, 
de  weeke  deelen  waren  niet  zoo  verwoest  of  er  kon  een  deel  van 
behouden  blijven;  later  opererende  kon  ik  naar  omstandigheden 
handelen,  en  kon  de  lijder  waarschijnlijk  een  deel  zijner  voeten 
behouden. 

Yoorloopig  werd  dus  niets  gedaan,  behalve  koude  omslagen  om  de 
voeten  gelegd,  zoodra  de  temperatuur  iets  hooger  werd ;  bij  beginnende 
reactie  na  de  commotio  cerebri  werd  koud  water  op  het  hoofd 
gelegd,  de  congestie  werd  echter  niet  sterk  genoeg  om  eene  de- 
pletie  noodzakelijk  te  maken.    De  verschijnselen  van  hersenschud- 
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ding  weken  allengs,  er  bleef  alleen  eenige  hoofdpijn  terog;  de 
tong  was  zuiver,  de  digesUe  goed,  de  eedost  redelijk.  Des  nachts 
sliep  de  patiënt  nu  en  dan,  maar  niet  lang  achtereen,  waartoe  de 
stikkende  warmte,  welke  wij  toen  ter  tijd  hadden,  zeker  het  hare 
bijdroeg. 

Zoolang  zulks  den  lijder  aangenaam  was,  werden  omslagen  met 
koud  water  om  de  voeten  geappliceerd,  later,  toen  het  gangreen 
zich  geheel  had  ontwikkeld,  de  reuk  sterker  en  de  snppuratie 
overvloediger  begon  te  worden,  werd  tinctura  myrrhae  met  water 
omgeslagen.  De  losse  huidlappen  vielen  gedeeltelijk  in  gangreen, 
gelijk  ook  de  teenen  en  een  deel  der  weeke  deelen  op  en  onder 
den  voet,  maar  reeds  den  vijfden  dag  begrensde  zich  bet  gangreen, 
en  begon  er  zich  eene  goede  crena  te  vormen;  de  pus  werd  dik 
en  gezond,  de  voeten  waren  niet  gezwollen,  noch  bijzonder  pijnlijk 
of  heet,  etterophooping  was  nergens  voorhanden,  in  een  woord 
alles  ging  zoo  voorspoedig  als  wij  hadden  durven  wenschen. 

Inwendig  gebruikte  de  lijder  eenvoudig  een  julapium  met 
verdund  zwavelzuur.  De  pols,  kort  na  den  val  klein  en  onder- 
drukt, kwam  daarna  meer  op  en  werd  iets  maar  weinig  frequenter. 

Alles  bleef  goed  gaan  tot  in  den  morgen  van  den  lOden  Julij,  den 
achtsten  dag  na  de  beleediging.  Des  morgens  vroeg  ontving  ik  de 
tijding,  dat  de  patiënt  eenen  niet  zeer  rustigen  nacht  had  doorge- 
bragt,  maar  zich  overigens  wel  bevond,  behalve  dat  bet  slikken  hem 
eenigzins  moeijelijk  was  beginnen  te  vallen.  Ten  8  ure  den  lijder 
bezoekende,  verschrikte  ik  over  de  verandering,  die  met  hem  had 
plaats  gegrepen,  naar  men  mij  verhaalde  eerst  sinds  weinige  minuten. 
Het  gelaat  was  ingevallen,  min  of  meer  vertrokken,  deszelfs  uit- 
drukking zeer  neerslagtig,  de  oogen  stonden  iets  ingezonken  en  dof, 
de  pupillen  waren  eenigzins  gedilateerd,  de  carotides  klopten  tamelijk 
sterk.  De  kaakspieren,  vooral  de  masseteres,  benevens  de  nek- 
spieren,  kort  daarna  ook  die  van  den  hals,  waren  stijf  en  hard ;  het  was 
den  lijder  onmogelijk  den  mond  te  openen,  slechts  zooverre  kon 
hij  de  tanden  van  elkander  krijgen,  dat  de  punt  der  tong  even 
zigtbaar  werd.  De  ademhaling  was  zeer  moeijelijk,  bijna  rogclie- 
lend,  de  larynx  bewoog  zich  hevig  bij  elke  inademing,  het  spreken 
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was  bezwaarlijk,  bet  slikken  geheel  onmogelijk;  ik  beproefde  den 
lijder  eenige  droppels  water  in  te  geven,  maar  moest  daarvan 
dadelijk  afzien,  daar  elke  poging  tot  slikken  de  hevigste  benaauwdheid 
en  waren  stikkingsnood  opwekie.  De  radiaalpols  was  klein,  teer 
weinig  versneld;  de  temperatuur  der  huid  was  over  het  gebeele  ligchaam 
koel,  alleen  bet  hoofd  warm.  Geene  andere  dan  de  genoemde 
spieren  waren  aangedaan. 

Mijn  eerste  werk  was  natuurlijk  naar  de  voeten  te  zien,  of  de 
oorzaak  van  den  trismus  daar  te  zoeken  was;  dit  was  echter  bet 
geval  niet,  de  voeten  waren  pijnlijk  noch  gezwollen,  er  was  vol- 
strekt geen  verschijnsel  van  beklemming  of  drukking  op  eenen 
zenuwstam,  of  ontsteking  eener  zenuw;  de crena  was  rondom  goed 
gevormd,  het  gangreen  overal  op  weg  om  zich  af  te  stoeten,  hier 
en  daar  begon  er  reeds  goede  granulatie  te  komen  en  de  afge- 
scheiden etter  was  gezond. 

Hier  bestond  de  oorzaak  dus  niet.  Waarschijnlijk  moet  deze  in 
de  booge  temperatuur  worden  gezocht.  Zooals  wij  reeds  zeiden, 
en  gelijk  velen  zich  nog  zullen  herinneren,  was  bet  in  die 
dagen  buitengemeen  warm,  vooral  den  9den  was  zulks  bet  geval 
geweest;  in  de  kamer,  waar  zich  de  lijder  bevond,  en  waar  evenmin 
als  in  een  der  andere  vertrekken  van  het  ziekenhuis  goede  venti- 
latie kan  verkregen  worden,  maar  wel  logt,  daar  de  lucht  niet 
anders  dan  door  het  openzetten  der  vensters  kan  worden  ververscht, 
hadden  ook  dien  nacht  om  de  stikkende  warmte  de  ramen  open- 
gestaan; de  afwisseling  van  temperatuur,  de  koelere  morgenlucht 
na  de  groote  hitte,  die  was  voorafgegaan,  is  de  eenige  aanleidende 
oorzaak,  welke  ik  voor  bet  ontstaan  van  den  trismus  weet  aan 
te  geven.  Koele  nachtlucbt  na  warm  weder,  vooral  indien  ze 
te  gelijk  vochtig  is,  wordt  dan  ook  door  de  meeste  schrijvers  onder 
de  oorzaken  opgenoemd  en  daaraan,  ten  minste  voor  een  deel,  het 
veelvuldiger  voorkomen  van  trismus  en  tetanus  in  heete  landen 
toegeschreven. 

Daar  er  duidelijk  congestie  naar  de  hersenen  bestond,  liet  ik  6 
bloedige  koppen  in  den  nek  plaatsen  en  aangezien  het  slikken 
onmogelijk  was,  werd  eerst  om   bet  half  uur,  laler  om  het  uur. 
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eeo  clysma  met  10  droppels  laudanum  geiojicieerd,  alles  zonder 
eenig  gevolg. 

Ten  11  ure  was  de  toestand  geheel  dezelfde,  alleen  derhoncbus 
was  minder  en  de  ademhaling  iets  gemakkelijker,  ook  het  spreken 
minder  moeijelijk;  de  carotides  klopten  niet  zoo  sterk,  maar  toch 
nog  meer  dan  behoorlijk,  het  hoofd  was  matig  warm.  Voorzigtigheids- 
halve  schreef  ik  nog  eenige  bloedzuigers  voor,  die  echter,  daar 
de  krachten  spoedig  begonnen  af  te  nemen,  niet  werden  geappli- 
ceerd. 

De  kramp  bleef  aanhouden,  maar  strekte  zich  niet  verder  dan 
vroeger  uit;  de  respiratie  werd  op  nieuw  hoe  langs  zoo  bezwaar- 
lijker, terwijl  zich  nu  ook  verschijnselen  van  acuut  oedema  pulmonum 
begonnen  te  vertoonen;  de  larynx  werd  bij  elke  ademhaling  hevig 
bewogen,  het  gelaat  is  nog  meer  ingevallen,  de  oogen  zijn  strak, 
de  pupillen  als  des  morgens,  de  gelaatstrekken  angstiger  nog  dan 
in  den  moi^en,  het  spreken  moeijelijk,  bijna  fluisterend.  De  pols 
is  veel  kleiner  en  tevens  frequenter  geworden. 

Des  namiddags  ten  half  4  ure  scheen  de  kramp  na  te  laten,  de 
lijder  slikte  eene  kleine  hoeveelheid  water  en  stierf  onmiddellijk 
daarop,  zeven  en  een  half  uur  nadat  zich  de  eerste  tetanische 
verschijnselen  hadden  vertoond.  Op  het  oogenblik  van  den  dood 
was  de  rigiditeit  der  aangedane  spieren  geheel  geweken. 

Omstreeks  20  uren  na  den  dood  werd  de  autopsie  verrigt; 
jammer  was  het,  dat  wij  ons  tot  de  opening  van  den  schedel 
moesten  bepalen,  daar  het  lijk  door  de  familie  werd  afgehaald. 
Dit  was  alleen  daarom  te  bejammeren,  omdat  nu  het  ruggemerg 
niet  kon  worden  nagezien,  schoon  het  niet  waarschijnlijk  is,  dat  wij 
daarin  iets  anders  gevonden  zouden  hebben,  dan  men  bij  tetanus  ge- 
woonlijk vindt,  dat  wil  zeggen,  niets  wat  opheldering  over  het  ontstaan 
der  ziekte  kan  geven.  Buik-  en  borstorganen  mogen  bij  eenen  man,  die 
steeds  volkomen  gezond  was,  gerustelijk  als  gezond  aangenomen 
worden,  uitgenomen  het  gedurende  den  aanval  van  trismus  waar- 
schijnlijk ontstane  oedema  pulmonum. 

De  verwonding  aan  den  slaap,  waar  we  vroeger  melding  van 
maakten,    was  toen  de  lijder  siierf  nog   niet   gehecht,   het  was 
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evenwel  eene  eenvoudige  huidwond,  waarbij  hei  pericranium  en 
het  been  niets  badden  geleden. 

Na  opening  van  den  schedel  zagen  wij  de  dura  mater  verdikt 
en  hier  en  daar,  maar  vooral  aan  de  voorste  helft,  sterk  aan  het 
cranium  geadhaereerd ;  deze  adhaesie  had  stellig  reeds  langen  lijd 
bestaan,  byperaemie  der  dura  mater  was  er  volstrekt  niet.  Zoover 
wij  uit  het  verhaal  van  den  lijder  zelven  en  van  zijne  naastbe- 
staanden  hadden  kunnen  opmaken,  waren  er  vroeger  echter  geene 
op  meningitis  duidende  verschijnselen  waargenomen. 

De  pia  mater  Hel  gemakkelijk  van  de  hersenen  los,  en  was  vrij 
bloedrijk ;  op  de  hoogte  van  den  linkerslaap,  daar  waar  uitwendig 
de  bttidwond  had  beslaan,  was  het  zachte  hersenvlies  ligt  ontstoken, 
terwijl  over  eene  uitgestrektheid  van  bijna  2  Par.  duimen  eene 
geringe  hoeveelheid  gelaiineus  exsudaat  daarop  werd  gezien.  Het 
been  was  gezond,  niet  hyperaemisch. 

Liquor  cerebro-spinalis  was  in  vrij  groote  hoeveelheid  voorhanden. 
De  medulla  oblongata,  benevens  een  klein  gedeelte  van  het  ruggemerg 
zelf,  werd  bij  dunne  laagjes  doorgesneden,  maar  wij  vonden  daarin  niets, 
zelfs  geene  byperaemie.  De  groote  en  kleine  hersenen  waren  over 
bet  algemeen  bloedrijker  dan  gewoonlijk,  oedema  cerebri  bestond  er 
niet,  maar  de  hersenen  waren  zeer  week,  waarbij  de  ongemeen 
hooge  temperatuur  evenwel  in  aanmerking  behoort  te  worden  genomen. 

Bij  wegsnijdiog  van  horizoniale  lagen  der  hersenen,  vonden  wij 
deze,  zoowel  de  grijze  als  de  wille  stof,  iels  geelachtig  gekleurd. 
In  de  venlriculi  laterales  werd  meer  vocht  aangetroffen,  dan  men 
gewoonlijk  vindt,  dit  vocht  was  daarenboven  bloederig.  De  regter 
thalamus  en  het  regter  corpus  strialum  waren  iets  kleiner  dan  aan 
de  linkerzijde;  in  de  corpora  slriala  werd  niets  gevonden,  evenmin 
in  den  regier  thalamus,  maar  in  het  bovenste  en  achterste  deel 
van  den  linker  thalamus  zagen  wij  een  klein,  gedeeltelijk  nog 
vloeibaar,  bijna  zwartgekleurd  extra vasaat,  dat  scherp  begrend  was, 
zoodat  de  omtrek  niets  bijzonders,  noch  verkleuring,  noch  oedema, 
noch  iets  anders,  vertoonde.  Dit  plekje  was  werkelijk  extrava- 
saat  en  geen  bloed,  dat  uit  een  bij  de  doorsnijding  van  den  ihaki- 
mus  gekwetst  vaatje  was  geloopen. 
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Id  den  sehedel,  aan  den  clivus,  vlak  achter  de  sella  turcica  was 
een  weinig  bloedextravasaat  tusschen  het  been  en  bet  pericranium, 
ook  het  been  wag  aldaar  bloedrijk;  deze  meerdere  bloedrijkheid  en 
het  extravasaat  strekte  zich  aan  de  linkerzijde  bijna  tot  aan  bet 
achterhoofdsgat  nit.  Het  was  te  veel  om  na  den  dood  te  zijn  ontstaan. 

Orer  de  oorzaak  vanden  tetanus  verspreidde  de  sectie  dus  geen  licht, 
maar  in  de  hersenhoUe  werden  veranderingen  waargenomen,  waarop 
wij  geen  vermoeden  hadden  gehad.  Wel  is  waar  was  er  commotie 
geweest  en  was  daarop  eenige  reactie  ontstaan,  maar  de  verschijn- 
selen, zoowel  der  schudding  als  der  reactie,  waren  geheel  geweken; 
wel  was  er  eene  wond  aan  den  slaap,  maar  deze  was  niet  diep, 
het  been  was  niet  beleedigd,  het  pericranium  zelfs  niet  ontbloot; 
hoofdpijn  had  de  patiënt  in  de  eerste  dagen  wel,  later  evenwel 
klaagde  hij  daarover  niet  meer;  congestie  naar  het  hoofd  had  erin  het 
begin  in  geringe  mate  bestaan,  zoo  ook  op  den  dag,  waarop  de 
lijder  stierf,  maar  in  den  tusschentijd  genoegzaam  niet;  gevoel  en 
beweging  waren  volkomen  ongestoord.  Aan  de  linkerzijde,  op  de 
hoogte  waar  uitwendig  de  verwonding  was,  had  ontsteking  der 
pia  mater  bestaan,  in  den  linker  thalamus  werd  een  klein  bloed- 
extravasaat gevonden,  aan  die  zelfde  zijde  aan  de  basis  cerebri  ge- 
extravaseerd  bloed  tusschen  het  been  en  de  dura  mater.  Dat  hier 
verband  moet  hebben  bestaan  tusschen  deze  verschijnselen  en  de 
uitwendige  wond,  of  liever  dat  de  uitstorting  van  bloed  en  de 
ontsteking  der  pia  mater  waren  te  houden  voor  gevolgen  van  den 
val,  die  ook  de  wond  had  teweeggebragt,  was  wel  als  zeker  te 
stellen.  Vreemd  blijft  het,  dat  daarvan  bij  het  leven,  niets  te  merken 
was  geweest. 

De  byperaemie  der  hersenen  kan  niet  voor  oorzaak  van  den 
trismus  worden  gehouden,  daar  zij  stellig  eerst  met  of  na  de  teta- 
nische  verschijnselen  was  ontstaan  en  daarenboven  weinig  betee- 
kende ;  de  niet  belangrijke  extravasaten  zijn  ter  verklaring  natuur- 
lijk insgelijks  onvoldoende.    De  medulla  oblongata  was  gezond. 

De  voeten  werden  nogmaals  nagezien  en  daaraan  niets  bespeurd, 
wat  aanleiding  zou  hebben  kunnen  geven;  van  zenuwontsteking 
bestond  geen  spoor.    Zooals  ik  reeds  aanmerkte,  geloof  ik  ook  na 
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het  verrigten  der  sectie  den  trismiu  hoofdzakelijk  te  moeten  toe« 
schrijven  aan  de  koele  nachtlucht  na  de  sterke  hitte  des  daags  en 
daardoor  veroorzaakte  onderdrukking  der  huidfunciie. 

Dat  ik  door  den  patiënt  te  amputeren  den  tetanus  zou  hebben 
voorgekomen,  durf  ik  gerustelijk  ontkennen.  Ofschoon  de  verwon- 
dingen zeer  belangrijk  waren,  bestond  er  aan  dezelve  niets,  wat  of 
de  operatie  onmiddellijk  indiceerde,  of  eenige  vrees  voor  trismus 
had  kunnen  inboezemen. 

Beenbreuken, 

Beenbreuken  kwamen  niet  zeer  veelvuldig  voor,  namelijk 
slechts  18  gevallen ;  enkelen  hieronder  waren  van  belang, 
maar  de  meesten  waren  eenvoudige  fracturen.  In  eenige 
gevallen  maakte  ik  van  het  stijfselverband  gebruik,  maar 
niet  voordat  de  zwelling  geweken  was,  om  niet  genood- 
zaakt te  wezen  het  verband  na  eenige  dagen  weder 
open  te  .knippen.  Ook  het  gipsverband  gebruikte  ik 
een  paar  maal  met  goed  gevolg;  echter  bemerkte  ik, 
^at  men  zeer  voorzigtig  moet  zijn  en  naauwkeurig  te 
letten  heeft  op  het  afnemen  der  zwelling  van  het  deel; 
het  verband  wordt  natuurlijk  daardoor  van  lieverlede  te 
ruim  en  wanneer  nu  de  beeneinden  nog  niet  of  slechts 
los  verbonden  zijn,  kunnen  zij  allengs  over  elkander 
schuiven.  In  de  beide  gevallen,  waarin  ik  >an  het 
gipsverband  gebruik  maakte,  had  dit  onaangename  vooral 
gelukkig  geen  plaats,  maar  ik  legde  het  ook  niet  aan 
voordat  de  beeneinden  goed  waren  vereenigd,  omstreeks 
vier  weken  na  de  fractuur. 

Bij  eene  gezonde,  sterke,  omstreeks  öOjarige  vrouw, 
die  door  eenen  val  de  regter  tibia  en  fibula  had  ge- 
broken, werd  na  het  verdwijnen  der  zwelling  het  stijf- 
selverband geappliceerd  en  ruim  twee  maanden  na  het 
ontstaan    der   fractuur   weggenomen.      Een   eenvoudige 
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zwachtel  werd  om  het  been  gelegd,  maar  reeds  den 
volgenden  dag  meende  ik  te  bespeuren,  dat  de  tibia  begon 
door  te  buigen;  dit  doorbuigen  was  na  een  paar  dagen 
zeer  duidelijk.  Eerst  werd  nu  een  gewoon  spalkverband, 
daarna  op  nieuw  een  stijfselverband  aangelegd.  Ten 
laatste  is  het  been  genezen,  maar  lang  duurde  het 
eer  het  zijne  vorige  kracht  had  terug  bekomen,  lang  ook 
bleef  het  oedemateus  opgezet,  zoodat  het  aanhoudend 
moest  worden  ingewikkeld.  De  oorzaken  van  het  week- 
blijven  van  den  callus  kon  ik  niet  opsporen.  De  vrouw 
gebruikte  geruimen  tijd  phosphas  calcis,  ik  zou  echter 
niet  durven  beweren,  dat  ze  het  met  goed  gevolg  gebruikte. 
In  een  ander  geval  van  fractuur  der  tibia,  veroorzaakt 
door  eenen  zwaren  paal,  die  op  het  been  viel,  was  tegelijk 
eene  wond  aanwezig;  het  beeneinde  stak  een  weinig 
buiten  de  opening  uit,  maar  ging  bij  de  repositie  vrij  ge- 
makkelijk naar  binnen,  hoewel  het  niet  volkomen  op  zijne 
plaats  kon  worden  teruggebragt,  want  behalve  de 
schuinsche  fractuur  van  het  been,  bestond  er  nog  eene 
splijting,  die  zich  een  paar  duimen  ver  beneden- 
waarts  uitstrekte,  waardoor  het  buitenstuk  vrij  sterk 
was  afgeweken,  't  welk  niet  terug  te  brengen  was.  De 
massa  callus,  die  zich  vormde,  was  buitengewoon  groot, 
het  been  bleef  bijna  drie  maanden  lang  door  de  wond  heen 
voelbaar,  echter  ontstond  er  geene  caries;  eindelijk  sloot 
zich  de  opening,  maar  de  callus  bleef  zoo  week,  dat  het 
ontblootte  been  zigtbaar  doorboog,wanneer  men  het  optilde. 
Zoolang  de  wond  had  bestaan,  bad  ik  het  veelhoofdig 
verband  doen  aanleggen,  nu  echter  liet  ik  hel  deel  stevig  in- 
wikkelen, waarna  de  vastwording  van  den  callus  zeer  voor- 
spoedig ging.  De  patiënt  ging  genezen  naar  huis  en  veel 
beter  gevoed,   dan  bij   zijne  komst  in   het   ziekenhuis. 
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Eenmaal  was  ik  genoodzaakt  amputatie  te  verrigten 
bij  eenen  omstreeks  12jarigen  jongen,  die,  achter  op  een 
rijtuig  geklommen  zijnde,  daaraf  viel  en  met  het  linker 
voorheen  tusschen  twee  spaken  van  een  der  achter- 
wielen geraakte;  terwijl  het  rijtuig  nog  een  weinig  voort- 
ging, werd  hem  het  been,  zoowel  tibia  als  fibula,  op 
verscheidene  plaatsen  gebroken,  met  gelijktijdige  belang- 
rijke verwonding  der  weeke  deelen.  Met  groote  kracht 
met  het  hoofd  op  de  steenen  neergekomen,  had  hij 
daardoor  nog  eene  huidwond  aan  het  achterhoofd  be- 
komen, verder  was  hij  op  verscheidene  plaatsen  des 
ligchaams  meer  of  minder  sterk  gekneusd. 

In  het  ziekenhuis  gebragt  was  hij  eerst  geheel  bewus- 
teloos; een  weinig  tot  zich  gekomen  praatte  hij 
in  zich  zelven,  gaf  meestal  geen,  of  zoo  al  dan  steeds 
onzamenhangend  antwoord  op  de  tot  hem  gerigte  vragen; 
zijn  gelaat  was  bleek,  de  pols  klein,  niet  frequent.  Het 
gebroken  been  was  koud,  het  gevoel  daarin  zeer 
verstompt;  daar  er  onder  de  knie  geen  pols  te  voelen 
was,  was  het,  ofschoon  er  geene  verbloeding  bestond, 
toch  mogelijk,  dat  er  eene  of  meerdere  arteries  verscheurd 
en  door  torsie  gesloten  waren.  De  tibia  was  in  het 
midden  op  drie  plaatsen,  de  fibula  even  zoo  dikwijls 
maar  iets  hooger,  gebroken;  de  huid  was  losgescheurd 
en  verscheidene  spieren  gedeeltelijk  verscheurd. 

In  den  loop  van  dezen  dag  en  den  daaropvolgenden 
nacht  ontwikkelde  zich  gangreen  of  liever  sphacelus  aan 
den  voet;  de  versterving  klom  schielijk  op,  zoodat  zij 
in  den  voormiddag  van  den  volgenden  dag  tot  eene 
handbreedte  onder  de  knie  was  gekomen;  tot  boven 
de  knie  was  het  deel  koud  en  ongevoelig,  de  lijder  was 
steeds  zacht  ijlende,  kende  niemand,  zijn  pols  bleef  klein, 

VI.  12 
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het  gelaat  werd  iet»  me&:  gekleurd.  Ik  hield  het  er 
▼oor,  dat  de  anoputatie  weinig  zou  bateu,  daar  mea 
bem  e?enwel  iq  het  stads-ziekeohuis  toch  zoude  geam- 
puteerd hebbeu  en  de  lijder  aldus  mogelijk  nog  te 
redden  was,  nam  ik  hem  in  de  kliniek  op,  alwaar  des 
ayonds  omstreeks  9  uur  het  been  werd  afgezet.  De  ver- 
sterving strekte  zich  reeds  tot  bo?en  de  knie  uit«  Of- 
schoon er  geen  chloroform  was  gebruikt,  scheen  de  ope- 
ratie geene  pijn  te  veroorzaken;  de  arteries  gaven,  toen 
de  drukking  eenige  oogenblikken  werd  opgeheven,  byna 
geen  bloed,  slechts  nu  en  dan  spoot  een  dunne  straal 
uit  de  cruralis  te  voorschijn. 

Des  nachts  had  de  lijder  nu  en  dan  conrulsive  bewe- 
gingen, sprak  yan  tijd  tot  tijd  zonder  samenhang,  ver- 
zwakte snel  en  overleed  in  den  vroegen  morgen,  ruim 
8  uur  na  de  operatie,  terwijl  er  reeds  sporen  van  gan- 
green,  aan  de  stomp  zigtbaar  waren. 

Daar  het  lijk  dadelijk  door  de  familie  werd  a%ehaald, 
kon  er  geene  sectie  worden  verrigt;  wij  z\jn  dua  niet 
in  staat  op  te  geven,  welke  afwijkingen  er  in  de  herae* 
nen  aanwezig  waren.  Het  geamputeerde  heen  werd 
nader  onderzocht  en  vertoonde,  behalve  de  beenbreukean 
en  de  verscheuring  der  huid,  nog  sommige  spieren  ver- 
scheurd; de  slagaders  waren  sterk  zamengetrokken, 
maar  geheel  gebleven;  aan  de  zenuwen  waren  geene 
veranderingen  zigtbaar,  hoewel  het  toch  hoogst  waarschijn- 
lijk Uf  dat  zenuwsehudding  hier  oorzaak  van  het  gangreen 
is  geweest. 


BEENOPT  VERLOSKUNDIG  VERSLAfi. 

YA5    1    JANÜAEtJT    1852    TOT   ËN    HET    31    DEGfiMBBR    1852» 


SOOH 


W.   VAN  E  E  DEN, 

Te  Zalt-Bonunel. 


Als  vervolg  op  de  in  de  beide  vorige  jaargangen  van 
dit  Tijdschrift  1)  medegedeelde  verslagen,  -wenschikook 
na  vreder  een  kort  verslag  te  geven,  van  hetgeen  mij  in 
het  vorige  jaar  in  het  verloskundige  is  voorgekomen. 

STATISTIEK. 

Dit  ]«8r  z^Q  b^  den  burgerlijken  stand  aangegeven  1S9  kinderen, 

bienran  waren  wettig 121 

onecbt 8 


Totaal.    .  129 


kinderen  van  bet  manneKjk  geslacht  zijn  aangegeven  .    61 
»         »    »    vronweftjk     »  »  .    .    68 


Totaal.     .      129 
Doodgeboren  kinderen  werden   er  3  aimgegeven,    als 
1  van  het  mannelijk  en  2  van  bet  vrouwelijk  geslacht* 


1)  rfed^rtondseb  TijdscbrHt  voor  Verloslnnde  4.  Jaarg.  U.  466.   5. 
iaarg.y  bl.  218. 

12^ 
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In  1852  zijn  dus  8  kinderen  meer  geboren  dan  in  1851, 
in  welk  jaar  namelijk  aangegeven  werden  121  kinderen, 
52  jongens  en  69  meisjes. 

In  1852  zijn  door  mij  verrigt  135  verlossingen,  waar- 
van 16  buiten  de  stad  en  5  bij  ongehuwden. 

Vroeggeboorten  kwamen  dit  jaar  naar  evenredigheid 
meer  voor  dan  de  vorige  jaren,  namelijk  8. 

De  verlossingen  hadden  in  de  volgende  orde  plaats. 
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In  de  maanden  Augustus  en  September  hadden  vol- 
gens deze  opgave  de  meeste  verlossingen  plaats. 

Voldragene  doodgeboren  kinderen  kwamen  er  4  voor, 
als  3  van  het  mannelijk  en  1  van  het  vrouwelijk  ge- 
slacht. 
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Zes  doodgeboren  kinderen  kwamen  vroegtijdig  of 
ontijdig  ter  wereld,  namelijk  2  yan  het  vrouwelijk  en 
4  van  het  mannelijk  geslacht;  eenmaal  kwam  miskraam 
voor,  waarbij  het  geslacht  onzeker  was. 

Zwangerschap. 

Bij  de  meeste  vrouwen  liep  de  zwangerschap  gere- 
geld ten  einde;  alleen  kwamen  de  gewone  ongesteldhe- 
den  aan  dien  toestand  eigen  nu  en  dan  voor. 

Eene  zwangere,  die  reeds  meermalen  ontijdig  gebaard 
had,  beviel  wederom  te  vroeg.  De  ontijdige  baring 
scheen  bij  haar  hahitueel  geworden  te  zijn,  althans  de 
ware  oorzaak  kon  ik  bij  geene  mogelijkheid  opsporen. 
In  hare  zwangerschap  had  ik  haar  de  strengste  rust  en 
ligte  dieet  aanbevolen,  gepaard  met  verkoelende  genees- 
middelen en  haar  van  tijd  tot  tijd  eene  kleine  aderla- 
ting gedaan,  maar  zonder  gevolg,  zij  beviel  andermaal 
vroegtijdig  onder  eene  allerhevigste  bloedstorting. 

Baring.     . 

Van  de  kinderen  kwamen  er  124  met  de  kruin  voor, 
7  met  de  billen,  2  met  den  schouder;  eenmaal  was  de 
positie  onbekend,  namelijk  bij  miskraam. 
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Omstrengelingen  warea  er  19,  bij  Sjongeasen  10  meis- 
jes; 12  maal  bij  meerbarenden,  7  maal  bij  eeratbareaden* 

De  positien  bij  eeretbarenden  warea  als  volgt; 

Eerste  schedelligging  20  (9  jongens,  11  meisjes). 

Tweede  »  3  (1         »  2        »      ). 

Schouderligging  1  (1  jongen,  bij  tweelingen). 

De  positien  bij  muliiparae  waren  als  volgt : 

Iste  schedelligging  91  (43  jongens,  48  meisjes)* 

2de  »  6(5»  1       »      ). 

3de  ï>  5(2»         3      »      ). 

4de  »  1(1  meisje). 

1ste  billigging  2  (  2  jongens). 

2de  »  5(5         »     ). 

Onbekend  1  (  bij  miskraam). 

Vier  voldragen  kinderen  werden  dood  geboren.  Het 
eerste  was  het  tweede  kind  van  tweelingen  en  kwam  met 
den  schouder  voor;  in  het  tweede  geval  werd  mijne 
hulp  door  eenen  anderen  kunstgenoot  verlangd,  de 
moeder  was  primipara,  het  hoofd  stond  beklemd  in  de 
3de  positie.  Het  derde  kind  was  reeds  eenigen  tijd  dood 
geweest  en  in  patrefactie  overgegaan,  even  als  bij  de  eerste 
bevalling  der  vrouw  had  plaats  gehad.  In  het  4de  geval, 
't  welk  bij  eene  multipara  voorkwam,  bestond  er  hydro- 
cephalus  en  werd  het  hoofd  zeer  moeijelijk  geboren. 

Van  de  6  vroegtijdig  geborene  kinderen  kwamen  2 
levend  ter  wereld;  2  werden  in  de  vijfde  maand,  2  in 
de  zesde  dood  geboren,  2  levend  in  de  zevende  maand. 
De  miskraam  kwam  op  21/2  maand  voor. 

Toegehragte  hulp  ter  voleindiging  der  verlossing. 

Deze  werd  door  mij  verleend  in  22  gevallen:  14  maal 
werd    de    tang  aangelegd,   bij    7    eerstbarenden   en    7 
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meerbarenden;  keering  werd  2  maal  verrigt,  waarvan  1 
bij  eene  primipara;  6  maal  werd  de  placenta  kunstmatig 
weggenomen. 

Eerste  tangverlossing.  —  De  vroüw  was  voor  de  2de 
maal  zwanger,  de  arbeid  had  zeer  lang  geduurd,  het 
caput  succedaneum  was  groot,  de  krachten  waren  uit- 
geput. Het  hoofd  werd  na  drie  tracties  in  dé  V^^  posi- 
tie geboren;  het  kind  was  schijndood,  maar  kwam 
weder  bij. 

Tweede  tangverlossing.  —  Hijne  hulp  werd  door  de 
stads- vroed  vrouw  bij  eene  primipara  verlangd;  hetliquor 
amnii  was  reeds  lang  afgeloopen,  de  dolores  hadden 
geheel  opgehouden,  het  caput  succedaneum  was  groot, 
het  hoofd  stond  in  de  l^^e  positie.  Na  het  toedienen  van 
secale  cornutum  1)  kwamen  slechts  lig  te  weeën  op,  en  met 
lange  tusschenpoozen;  het  hoofd  daalde  niets  dieper,  ik 
legde  de  tang  aan  en  bragt  het  kind  levend  ter  wereld. 

De  derde  kwam  bij  eene  multipara  voor;  het  liq.  amnii 
was  lang  afgeloopen,  de  weeën  waren  zwak,  de  vrouw 
ongeduldig;  secale  cornutum  hielp  niet,  de  vrouw  wilde 
volstrekt  geholpen  worden;  ik  appliceerde  de  tang  en 
estraheerde  een'  dikken  gezonden  jongen. 

Bij  de  vierde  vrouw,  zijnde  eene  primipara,  was  het 
liquor  langzaam  afgeloopen,  de  arbeid  zeer  traag,  de 
ontsluiting  moeijelyk,  het  hoofd  stond  in  de  l*^®  positie, 
maar  bleef  in  het  midden  des  bekkens  staan,  secale  cornu- 
tum was  vruchteloos  toegediend.  De  tang  bragt  spoedig 
een  levend  kind  van  het  vrouwelijk  geslacht  ter  wereld. 


1)  Ik  sóhrljr  het  moederkoorn  gewoonlijk  op  de  yolgende  wijs  met 
goed  gevolg  Yoor:  R.  Sec.  oom.,  sacch.  lact.  aa  dr.  |3.  01.  Gassiae  gtt. 
ij.  M.  f.  palv.  r^.  lU.  Om  het  half  uur  of  naar  omstandigheden  l  poeder. 
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Ia  het  vijfde  gevat  was  de  vrouw  multipara,  kort  vaa 
gestalte,  met  sterk  hellend  bekkeo,  en  had  zij  in  hare 
jeugd  aan  rhachitis  geleden.  Reeds  meermalen  had  ik 
haar  moeijelijk  per  forcipem  verlost;  twee  kinderen  kwa- 
men dood  ter  wereld;  na  eenige  inspanning  verloste  ik  haar 
nu  van  een  levend  kind  van  het  mannelijk  geslacht. 

De  zesde  tangverlossing  had  mede  bij  eene  multipara 
plaats.  De  vroedvrouw  was  reeds  lang  bij  de  vrouw 
geweest  en  had  mijne  hulp  ingeroepen.  Het  hoofd  stond 
beklemd  in  de  l»i«  positie,  het  capat  succedaneum  was 
groot,  ik  appliceerde  de  tang  en  bragt  een  groot  kind 
van  het  mannelijk  geslacht  ter  wereld. 

Zevende  tangverlossing,  —  De  vrouw  was  eene  eerstba- 
rende  van  korte,  ineengedrongen  gestalte;  de  helling  des 
bekkens  was  groot,  de  ontsluiting  ging  zeer  traag,  de  vrouw 
was  moedeloos  en  zeer  uitgeput;  na  4  tracties  met  de 
tang  werd  eene  levende  dochter  geboren. 

jichtste  tangverlossing.  —  Deze  kwam  voor  bij  eene 
vrouw,  die  voor  de  achtste  maal  zwanger  was  en  bereids 
meermalen  door  mij  van  zware  kinderen  was  verlost. 
Het  vruchtwater  was  bij  mijne  komst  reeds  afgeloopen, 
het  hoofd  stond  onbewegelijk  in  de  3de  positie,  er  viel 
niet  aan  te  denken  die  in  eene  2de  te  veranderen;  ik 
was  dus  genoodzaakt  de  tang  aan  te  leggen,  hetwelk 
zeer  spoedig  gelukte.  Het  kind,  van  het  mannelijk  ge- 
slacht, kwam  kort  daarna  levend  ter  wereld. 

De  negende  vrouw,  die  met  de  tang  werd  verlost,  was 
eene  eerstbarende  met  sterk  hellend  bekken;  er  bestond 
groote  rigiditeit  van  het  ostium  uteri,  dat  dan  ook  zeer 
moeijelijk  zich  opende;  de  weeën  waren  uiterst  traag,  de 
vrouw  was  onbeschrijfelijk  angstig.  Er  ontstond  congestie 
naar   het   hoofd,   de  huid  werd  droog  en  brandend,  de 
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lippen  droog,  eeoe  aderlating  van  6  oneen  bragt  veel 
verligting  aan;  daarna  smeerde  ik  het  ostium  uteri  met 
extr.  bellad.  in.  Hierop  volgde  eene  zeer  gewensclite 
rust  met  ontspanning  der  huid  en  vermeerderde  afschei- 
ding in  de  vagina.  De  weeën  werden  krachtiger  en 
minder  pijnlijk;  daar  evenwel  de  baring  slechts  weinig 
vorderde  en  de  vrouw  zeer  moedeloos  was,  meende  ik 
niet  langer  te  mogen  wachten  en  appliceerde  de  tang, 
waarna  spoedig  een  gezonde  jongen  geboren  werd. 

De  tiende  tangverlossing  kwam  bij  eene  zenuwachtige 
primipara  voor,  bij  welke  de  baring  reeds  langen  tijd 
geduurd  had;  —  de  elfde  bij  eene  voor  de  tweede  maal 
barende  met  vernaauwd  bekken,  welke  ik,  even  als  de 
eerste  maal,  ook  nu  met  de  tang  moest  verlossen. 

In  het  twaalfde  geval  was  de  vrouw  primipara  met 
sterk  hellend  bekken  en  ongelijkmatige  uitzetting 
van  den  buik  en  oedeem  der  voeten.  Ik  had  vermoeden 
op  tweelingen.  De  baring  verliep  langzaam,  de  weeën 
kwamen  traag,  de  ontsluiting  ging  moeijelijk,  het  vrucht- 
water  liep  langzaam  af;  door  de  sterke  uitzetting  van 
den  uterus  kon  deze  zich  niet  behoorlijk  zamentrekken, 
ik  extraheerde  daarom  het  kind  met  de  tang,  waarna 
bleek,  dat  er  nog  een  tweede  aanwezig  was,  hetwelk 
met  den  schouder  voorkwam. 

De  dertiende  vrouw  was  eene  multipara,  buiten  de 
stad  woonachtig,  de  weeën  waren  uiterst  werkeloos,  secale 
cornutum  werd  vruchteloos  toegediend,  de  tang  maakte 
aan  den  onaangenamen  toestand  schielijk  een  einde. 

De  veertiende  vrouw  was  primipara.  Mijne  hulp  werd 
hier  door  eenen  kunstgenoot  ingeroepen;  het  door  mij 
bij  mijne  komst  ingestelde  onderzoek  leerde  mij  het 
volgende:  sterke  zwelling  der  hoofdbekleedselen,  zoodat 
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hierdoor  het  bekkea  grootendeels  werd  opgevuld;  hel 
hoofd  stoad  in  de  derde  positie,  het  vruchtwater  was 
reeds  lang  afgeloopen,  de  weeën  waren  zwak.  Wij  dienden 
secale  cornutum  toe,  waarop  na  verloop  van  een  uur  de 
weeën  krachtiger  werden.  Het  was  onmogelijk  het  hoofd 
uit  de  3de  in  de  2de  positie  te  verplaatsen  en  er  hleef 
niets  overig  dan  de  tang  aan  te  leggen.  Dit  geschiedde 
en  na  vele  tracties  werd  een  sterk  ontwikkeld  kind  van 
het  vrouwelijk  geslacht  doodgeboren.  Alle  middelen  om 
het  in  het   leven  terug  te  brengen  bleven  vruchteloos. 

Keeringen» 

Versie  werd  tweemaal  door  mij  verrigt;  eens  bij  eene 
eerstbarende,  die  van  tweelingen  beviel;  het  eerste  kind 
kwam  met  het  hoofd  voor,  het  tweede  met  den  regter- 
schouder  (P^®  schouderligging,  l^i®  soort);  de  keering  ging 
zeer  gemakkelijk;  het  kind  was  van  het  mannelijk  ge- 
slacht en  heeft  slechts  weinige  oogenblikken  geleefd. 

De  tweede  keering  werd  bij  eene  meerbarende  verrigt, 
die  van  haar  elfde  kind  zwanger  was  en  verklaarde 
nimmer  zoo  ongemakkelijk  te  zijn  geweest  als  in  deze 
zwangerschap. 

Reeds  voor  twee  dagen  was  het  vruchtwater  zonder 
weeën  afgevloeid.  De  dilatatie  van  het  ostium  uteri  ging 
zeer  langzaam  en  het  voorliggende  deel  was  moeijelijk 
te  bepalen,  daar  ik  het  te  naauwernood  met  den  top 
des  wijsvingers  kon  bereiken.  Na  verdere  dilatatie  van 
het  ostium  te  hebben  afgewacht,  diende  ik  de  vrouw 
secale  cornutum  toe,  waarop  meerdere  en  krachtiger 
weeën,  met  meerdere  ontsluiting  en  doorzakking  van  het 
kind,  volgden,  hetwelk  zich  in  eene  der  moeijelijkste 
posities  voordeed,  namelijk  in  eene  der  zoogenoemde  ge- 
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mengde  liggingen  en  wel  met  het  voorste  gedeelte  van 
den  hals,  het  aangezigt  ter  regterzijde  en  het  hoofd 
achterovergebogen;  de  linkerhand  was  ingezakt  even  als 
de  navelstreng,  de  voeten  lagen  zeer  hoog;  de  uterus 
was  strak  om  het  kind  heen  getrokken.  Daar  de  voeten 
in  de  gewone  rugligging  met  geene  mogelijkheid  waren 
af  te  balen,  plaatste  ik  de  vrouw  op  knieën  en  elle- 
bogen; ik  kon  nu  met  moeite  éénen  roet  (den  linker) 
bereiken,  vatte  dien  en  bragt  hem  naar  buiten,  met  voor- 
nemen om  daarna  den  tweeden  te  halen;  dit  was 
ondoenlijk,  den  linkervoet,  welken  ik  tot  door  het  ostium 
uteri  gebragt  had,  kon  ik  op  geene  wijze  verder  ont- 
wikkelen. Ik  beproefde  eenen  strop  om  den  voet  te 
leggen,  zulks  was  mij  onmogelijk,  daar  mijne  vingers  als 
verlamd  waren.  Nu  wilde  ik  het  aangezigt,  dat  op  de- 
zelfde plaats  gebleven  was,  met  de  volle  hand  naar  boven 
en  regts  verplaatsen,  ook  dit  was  bij  alle  geoorloofde 
krachtsinspanning  ondoenlijk. 

Na  twee  nachten  aldaar  geweest  te  zijn  en  alle  krach- 
ten ter  voleindiging  der  verlossing  te  hebben  ingespan- 
nen, was  ik  geheel  afgemat,  te  meer  daar  ik  den  vorigen 
nacht  nog  twee  barenden  bad  bijgestaan.  In  den  mor- 
genstond vroeg  ik  daarom  de  hulp  van  eenen  in  het  vak 
grijsgeworden  kunstgenoot.  Deze  kwam  weldra  en  be- 
proefde herhaalde  malen  maar  ook  vruchteloos  den  voet 
verder  naar  buiten  te  brengen  en  er  een'  strop  om  te 
doen.  Hierop  sloeg  ZEd.  voor  het  kind  te  verkleinen, 
ik  was  het  hiermede  niet  eens,  weshalve  er  nog  een 
derde  in  consul  talie  geroepen  werd,  en  wel  de  Heer  D. 
uit  's  Hertogenbosch.  In  den  tusschentijd  had  ik  de 
barende  eenige  droppels  laudanum  toegediend,  waarop 
eene  weldadige  rust  volgde.     Ik  lichtte  den  Heer  D,  bij 
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zijne  komst  van  eea  en  ander  in,  met  betrekking 
tot  den  duur  en  gang  der  baring,  de  ligging  des  kinds, 
over  hetgeen  reeds  verrigt  was,  enz.  De  Heer  D.  vond 
alles  gelijk  ik  hem  verhaalde  en  mijne  behandeling  droeg 
zijne  goedkeuring  geheel  weg;  op  zijne  beurt  beproefde 
hij  thans  ook  het  hoofd  te  verplaatsen,  maar  vruchteloos; 
daarna  trachtte  hij  den  voet  verder  naar  beneden  te 
halen,  met  veel  krachtsinspanning  gelukte  hem  dit, 
waarna  hij  eenen  strop  om  den  voet  kon  aanleggen. 
Met  alle  kracht  en  inspanning  werd  nu  aan  den  strop 
getrokken  en  de  Heer  D.  had  de  voldoening,  dat  de 
voet  verder  naar  buiten  kwam,  alsmede  de  tweede, 
waarop  de  extractie  geregeld  volgde  tot  op  het  hoofd 
na.  Na  ontwikkeling  der  armen  deed  zich  nu  een 
nieuwe  hinderpaal  op.  Nadat  de.  Heer  D.  vruchteloos 
de  bekende  handgreep,  om  het  achteraankomend  hoofd 
te  ontwikkelen,  had  beproefd,  werd  de  tang  aangelegd, 
waarin  ik  hem  assisteerde ;  driemaal  gleed  de  tang,  niet- 
tegenstaande zij  volkomen  goed  was  aangelegd,  af;  nu 
beproefde  de  Heer  D.  het  hoofd,  dat  inmiddels  la^er 
gekomen  was,  op  de  gewone  wijze  te  ontwikkelen,  en 
thans  met  beter  gevolg.  Het  kind  was  dood,  van  het 
mannelijk  geslacht  en  had  hydrocephalus. 

Kunstmatige  afhaling  der  nageboorte. 

Deze  verrigtte  ik  zes  maal ;  drie  keer  wegens  bloed- 
storting  na  de  geboorte  des  kinds,  steeds  bij  multiparae, 
na  normaal  verloop  der  baring.  De  vierde  vrouw  was 
insgelijks  meerbarende,  die  reeds  bij  de  baring  ligte 
stuipen  had  gehad;  zij  beviel  voorspoedig,  maar  kort 
daarop  ontstonden  hevige  dolores  met  vernieuwde  aan- 
vallen   van  stuipen,  waarop  ik  mij  verpligt  rekende  de 
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placenta  weg  te  nemeh.  De  vijfde  keer  kwam  bij  eene 
eerstbarende  voor,  bij  welke  reeds  onder  de  baring  na 
en  dan  ligt  bloedverlies  plaats  had;  de  navelstreng  was 
om  den  hals  des  kinds  geslagen,  waardoor  de  placenta 
gedeeltelijk  werd  losgetrokken,  met  hevig  bloedverlies, 
weshalve  ik  ze  wegnam.  De  zesde  maal  nam  ik  de 
placenta  weg  bij  de  vrouw,  wier  bevalling  ik  mede- 
deelde. Daar  wij  na  de  moeijelijke  keering  en  den 
langdurigen  arbeid  bevreesd  waren  voor  atonia  uteri  met 
hare  gevolgen,  nam  ik  de  reeds  gedeeltelijk  loszittende 
placenta  weg. 

Kraambed» 

Enkele  primiparae  leden  aan  mastitis;  voor  het  overige 
was  ik  dit  jaar  weder  zoo  gelukkig  geene  enkele  kraam- 
vrouw door  den  dood  te  verliezen. 
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BIOEDINGES  VOOR  HET  BI6IS  DER  BARING; 

AAirWENDIlfG  TAir   DEN   GOM-ELASTIKKKIT  TAHPOIT, 

HOOR 

G.  DE  LANG, 

Heel-  en  Verloskundige  te  HelIeToetsluis. 


Dat  het  geheel  of  gedeeltelijk  voorkomen  van  den 
moederkoek  op  den  mond  der  baarmoeder  tot  eene  der 
belangrijkste  omstandigheden  van  de  zwangerschap  en 
bij  de  verlossing  behoort»  hiervan  is  gewis  ieder  verlos- 
kundige overtuigd  en  hiervoor  pleiten  ook  vooral  de 
gedurige  wenken  en  raadgevingen  die  de  practici  elkander 
bij  iedere  gelegenheid  geven,  om  deze  afwijking  van 
den  normalen  toestand  in  vobrkomende  gevallen  met 
het  meeste  nut  voor  moeder  en  kind  te  behandelen. 

In  de  voorgaande  aflevering  van  dit  Tijdschrift  wordt 
ten  volle  mijne  bovenstaande  bewering  gestaafd,  daar 
deze  wederom  menigen  nuttigen  wenk  ten  dezen  bevat» 
waaronder  eene  waarneming  yan  den  Heer  A.  de  Waal 
Malelijt,  te  Haarlem,  over  het  gebruik  van  den  gom-elas- 
tieken  tampon  in  een  geval  van  placenta  praevia. 

Daar  ook  aan  dit  gedeelte  van  het  groote  gebouw  der 
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verloskunde  ieder  aangebragte  steen  tot  opbouwing  kan 
medewerken»  zoo  wil  ik»  aangespoord  door  het  lezen  van 
bovengenoemde  waarneming»  ook  mgne  bevinding  in 
dezen  gaarne  mededeelen,  door  dezelve,  indien  ze  het 
waardig  is,  eene  plaats  in  dit  Tijdschrift  te  doen  beslaan* 
Om  over  de  meerdere  waarde  van  de  aanwending  van 
den  tampon»  boven  de  gewelddadige  verwijding  van 
den  moedermond  door  de  hand»  b^  placenta  praevia  te 
oordeelen,  biertoe  acht  ik  mij  door  de  ondervinding  niet 
geregtigd»  daar  zoodanige  gevallen  mij  nog  slechts  vier- 
maal in  mijne  praktijk  voorkwamen»  waarvan  drie 
keeren  eene  onvolkomene»  welke  onder  inachtneming 
van  gepaste  houding  en  rust,  het  gebruik  van  adstrin* 
gerende  middelen,  het  opvullen  der  vagina  met 
pluksel  en  het  zoo  spoedig  mogeI\)k  ten  einde  brengen 
der  verlossing  (e^imaal  door  de  forceps  en  twee  malen 
door  de  keering)  door  mij  werden  geter mineerd»  met  dat 
gevolg  dat  dezelve  allen  gunstig  voor  de  moeder  en  twee- 
maal met  behoud  van  het  leven  des  kinds  afliepen.  Het 
bloedverlks  was  in  deze  gevallen  van  geenen  zeer  ern- 
sligen  en  onrastbarenden  aard;  de  förcipale  verlossing 
werd  volbragt,  toen  het  ostium  geheel  was  verstreken, 
terwijl  de  keeringen  bij  geno^iame  ontsluiting  werden 
verrigt;  tot  het  doen  daarvan  spoorde  mij  de  aanhoudende 
bloeding  aan  Indien  evenwel  de  tampon  aan  de 
vereischten  voldoet,  de  bloeding  dus  tegengaat,  dan  is 
de  langzame  verwijding  van  bet  ostium  b\ji  deszelfs 
gebruik  naar  mijne  meeoing  verreweg  boven  de  gefor- 
ceerde te  verkiez:en ;  vooreerst  om  inscheuriogen  en  hare 
gevolgen,  en  ten  tweede  om  bij  nakomend  hoofd  bekkm- 
ming  van  hetzelve  in  den  uterus  te  voorkomen*  De  on- 
derstaande waarneming  als   de  vierde   der  opgegeveae 
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gevallen,  betreft  eeoe  plaatsing  der  placenta  op  den 
moedermond,  die  ik  als  totaal  kon  aannemen,  en  waar 
ik  den  gom-elastieken  tampon  aanwendde  met  dat  gevolg, 
dat  dit  werktuig  ook  mij  in  deszelfe  gebruik  heeft  vol- 
daan en  in  weder  voorkomende  gevallen  vooralsnog 
mijne  toevlugt  zal  zijn,  vooral  ook  om  deszelfs  eenvou- 
dige en  gemakkelijke  aanwending,  daar  men,  wil  men 
goed  met  pluksel  tamponneren,  het  speculum  dient  in 
te  brengen,  waardoor  de  operatie  lastiger  wordt  en  meer 
tijd  vereischt,  terwijl  de  blaastampon  eenvoudig  hoog  in 
de  vagina  gebragt  en  vervolgens  goed  opgeblazen  wordt« 
H.  W...  huisvrouw  van  G.  A..,.,  oud  35  jaar,  was  yoor 
de  6de  maal  zwanger.  Zij  was  eene  tengere,  fijne  vrouw 
van  eene  prikkelbare  constitutie;  zij  werd  van  tijd  tot 
tijd  gekweld  door  een'  onaangenamen  kuch  en  opgeven 
Tan  fluimen  tegen  den  morgen,  doch  voelde  zich  overigens 
zeer  gezond.  De  vroegere  zwangerschappen  en  verlos- 
singen hadden  niets  onregelmatigs  opgeleverd.  Ook  deze 
graviditeit  was  zeer  geregeld  verloopen.  Het  einde  der- 
zelve  genaderd  zijnde,  werd  ik  den  24ste  Januarij  dezes 
jaars  des  avonds  ten  8  uren  bij  de  vrouw  geroepen,  en 
daar  men  mij  verzocht  om  met  spoed  te  komen,  aange- 
zien de  vrouw  hevig  vloeide,  voorzag  ik  mij  yan  den 
blaastampon.  Aankomende  vond  ik  de  yronw  te  bed 
liggen,  koud,  bleek  en  met  ingevallen  gelaat;  de  pols 
naauwelijks  voelbaar ;  klagten  over  duizeligheid,  ligtheid 
en  klopping  in  het  hoofd  en  suizing  der  ooren.  Na  weg- 
neming der  doeken  met  azijn,  die  men  op  den  buik  en 
tegen  de  genitalia  had  gelegd,  vond  ik  haar  van  onderen 
bijna  geheel  in  het  bloed  liggen,  eene  groote  hoeveel- 
heid coagulum  tusschen  de  dijen,  de  vagina  geheel 
daarmede  opgevuld.     Het  collum   uteri  was  rerstreken, 
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het  ostium  sterk  naar  links  en  achteren  geplaatst,  even 
te  bereiken»  maar  nog  zoodanig  gesloten,  dat  de  vinger 
niet  werd  toegelaten;  het  hoofd  meende  ik  door  de 
portio  Yaginalis  heen  op  den  ingang  te  voelen  balloteren; 
er  had  aanhoudende  afvloeijing  van  bloed  plaats;  weeën 
waren  aanwezig,  doch  zeer  flaauw.  Uit  het  verhaal  der 
omstanders  bleek,  dat  de  vrouw  tot  voor  drie  dagen  niet 
had  geklaagd,  dat  zij  daarna  door  eenen  opkomenden 
catarrhus  bronchorum  meer  hoestte  dan  gewoonlijk  en 
dat  de  sputa,  die  ze  opgaf,  met  bloed  waren  getingeerd^ 
dat  ze  te  gelijk  eén  weinig  bloed  uit  de  genitalia  was 
kwijt  geraakt;  dat  het  opgeven  van  sputa  cruenta  was 
blijven  voortduren  en  de  vrouw  bij  tijden  hevige  aan- 
vallen van  hoest  kreeg,  in  eenen  van  welke  onverwachts 
eene  zoo  sterke  vloeijing  was  ontstaan,  dat  men  haar 
had  te  bed  gebragt  en  dadelijk  om  mij  gezonden  had, 
terwijl  men  inmiddels,  daar  de  bloeding  bleef  doorgaan, 
haar  doeken  met  azijn  bevochtigd  op  den  buik  had  ge* 
legd.  Niet  zeker  wetende,  maar  toch  zoo  goed  als  over- 
tuigd, dat  de  oorzaak  van  de  bloeding  placenta  praevia 
was,  viel  er  uit  hoofde  van  het  groote  bloedverlies  en 
den  toestand  der  vrouw  niet  lang  te  aarzelen,  wilde  men 
haar  niet  geheel  laten  uitputten* 

Aan  het  termineren  der  verlossing  viel  niet  te  denken, 
das  ging  ik  dadelijk  over  tot  de  applicatie  van  den 
tampon,  die  zeer  gemakkelijk  ingebragt  en  met  lucht 
gevuld  werd,  waarna  de  steel  werd  digt  gebonden.  Ik 
liet  daarop  voorzigtig  eenig  zuiver  linnen  onder  de 
vrouw  schuiven,  benevens  een'  warmen  wollen  deken, 
waarin  zij  werd  ingewikkeld,  en  beval  de  strengste  rust 
aan,  terwijl  haar  voor  drank  melk  werd  toegestaan, 
waarnaar  zij  het  meest  verlangde.     Wijn  of  andere  op- 
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nekkende  middelen  durfde  ik  haar  niet  toedienen,  oit 
vrees  van  daardoor  te  irriteren  en  meer  hoest  op  te 
-wekken.  Ruim  twee  uren  bleef  de  vrouw  alzoo  h'ggeD, 
zonder  bloed  te  verliezen,  terwijl  zij  in  dien  tusschentijd 
eenigzios  bijkwam;  de  huidwarmte  nam  toe,  de  pols 
kwam  meer  op,  de  nu  en  dan  plaatshebbende  weeën 
waren  zeer  flaauw. 

ïen  bijna  elf  ure  kwam  er  weder  eene  sterke  hoest- 
bui op,  door  welke  inspanning  onverwachts  de  tampon 
werd  uitgedreven  en  eene  aanmerkelijke  hoeveelheid 
bloed  verloren  ging.  Ik  exploreerde  onmiddelijk  en  vond 
het  ostium  uteri  iets  meer  naar  voren  geplaatst  en  een 
iveinig  meer  verwijd,  doch  nog  niet  genoegzaam  om  met 
zekerheid  iets  van  het  voorliggend  deel  te  bepalen. 

De  tampon  werd  dadelijk  weder  geappliceerd  en  zoo 
sterk  mogelijk  met  lucht  gevuld,  waarvan  de  vrouw  be- 
halve eenige  onaangename  drukking  geen'  hinder  onder- 
vond. Zij  had,  voor  ik  den  tampon  weder  inbragt,  eene 
ruime  urinlozing  gehad;  ook  was  het  onderste  gedeelte 
van  het  rectum  ledig. 

De  bloeding  hield  onmiddellijk  op,  de  vrouw  was  zeer 
zwak,  maar  overigens  vrij  wel,  de  hoest  wederom  be- 
daard. Met  melk  drinken  werd  naar  verkiezing  voortge- 
gaan, terwijl  ik  haar  eene  polio  gummosa  met  acetas 
morphii  toediende,  met  het  doel  om  de  gevreesde  hoest 
zoo  veel  mogelijk  te  matigen.  De  nacht  verliep  vrij 
rustig;  de  tampon  verriglte  goed  zijne  dienst,  want  er 
had  geene  bloeding  plaats,  de  hoest  was  weinig,  de 
weeën  namen  meer  en  meer  in  aantal  en  sterkte  toe, 
en  de  bewegingen  der  vrucht,  waarvan  zij  sedert  den 
vorigen  avond  niets  had  bespeurd,  waren  tegen  den 
morgen  nu  en  dan  gevoeld. 
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Door  nieuwsgierigheid  gedreven  ontledigde  ik  des 
morgens  ten  acht  ure  den  tampon»  nam  denzehen  weg, 
waarbij  weder  eenige  hoewel  niet  aanmerkelijke  bloe- 
ding plaats  had  en  stelde  een  nieuw  onderzoek  in.  De 
baarmoedermond  was  ruim  1  Par.  duim  ontsloten  en  de 
onderzoekende  vinger  bespeurde  duidelijk  het  sponsach- 
tige  weefsel  der  placenta»  zoodat  mij  nu  geen  twijfel 
meer  omtrent  den  waren  oorsprong  der  bloeding  over- 
bleef; het  was  toch  duidelijk  dat  ik  met  placenta 
praevia  te  doen  had.  Daar  alles  tot  nu  toe  aan  de 
verwachtingen  had  beantwoord,  appliceerde  ik  op  nieuw 
den  tampon,  raadde  dezelfde  voorzigtigheidsmaatrege- 
len,  als  rust,  enz.  aan,  en  liet  de  vrouw  voortgaan  met 
het  gebruik  der  potio  gummosa  en  de  melk  als  drank, 
terwijl  haar  ook  op  verlangen  wat  beschuit  met  melk 
werd  gegeven. 

De  weeën  wakkerden  inmiddels  meer  en  meer  aan  en 
er  was  dus  geene  reden  om  anders  te  handelen  dau  ik 
tot  nu  toe  gedaan  had. 

Des  middags  ten  ruim  twaalf  ure  waren  de  weeën 
vrij  sterk  en  begon  de  vrouw  te  klagen  over  onaangename 
drukking  van  den  tampon.  —  Voor  dat  ik  tot  iets 
overging,  liet  ik  haar  eerst  voorzigtig  op  een  gereed 
gemaakt  dwarsbed  plaatsen  en  bragt  alles,  wat  mij 
kon  noodig  zijn  voor  moeder  en  kind,  in  gereedheid. 
De  barende  had  in  de  laatste  twee  uren  geen  leven 
meer  gevoeld,  ook  kon  ik  de  harttoonen  van  het  kind 
nergens  hooren.  —  Ik  bereidde  mij  zelven  en  de  vrouw 
op  eene  mogelijk  spoedige  afdoening  der  verlossing  voor, 
ontledigde  den  tampon  en  verwijderde  denzelven,  waar- 
bij weder  eene  vrij  sterke  bloeding  plaats  had. 

Bij   onderzoek   vond  ik  den  moedermond  ter  grootte 
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van  eene  handpalm  ontsloten,  terwijl  er  rondom  niets 
dan  placenta  was  te  voelen  en  er  veel  vloeijing  bleef 
plaatshebben. 

Terstond  ging  ik  met  de  regterband  tusschen  de  pla- 
centa, die  vrij  gemakkelijk  losliet,  en  den  uterus  naar 
boven,  brak  de  vliezen,  waarbij  veel  vruchtwater  af?loei- 
de,  bespeurde  het  hoofd  als  voorliggend  deel  en  den  rag 
naar  de  regterzijde  gekeerd,  vond  oogenblikkelijk  beide 
voeten,  deed  de  keering  en  extraheerde  het  kind, 
terwijl  de  placenta  tegelijk  met  hetzelve  werd  uitge- 
dreven. 

Dit  alles  was  vrij  gemakkelijk  en  spoedig  volbragt, 
terwijl  de  baarmoeder  zich  dadelijk  goed  zamentroken 
de  bloeding  geheel  had  opgehouden. 

Het  kind  gaf  geene  teekenen  van  leven  en  de  navel- 
streng klopte  niet,  doch  er  was  geen  het  minste  spoor 
van  ontbinding;  alle  aangewende  middelen  om  het  mis- 
schien sluimerende  leven  op  te  -wekken  bleven  vruch- 
teloos. De  vrouw,  eerst  koud,  flaauw  en  afgemat, 
herstelde  zich  onder  het  gebruik  van  een  weinig  madera- 
wijn  met  -water  vrij  spoedig,  zoodat  we  haar  behoor- 
lijk verzorgd  te  bed  konden  leggen.  Alles  ging  verder 
zeer  -wel,  de  uterus  bleef  goed  gecontraheerd,  de  vrouw 
was  tevreden,  dat  de  partus  getermineerd  was,  en  na 
haar  nog  een  uur  geobserveerd  te  hebben,  verliet  ik  haar. 
Het  verloop  van  het  kraambed  vertooqde  zich  door 
niets  afwijkends,  de  borsten  begonnen  zich  te  vullen; 
de  lochiae  waren  zeer  geregeld,  er  was  niet  de  minste 
pijn  in  den  buik,  die  eenig  ongunstig  vermoeden  kon 
doen  rijzen,  alleen  bestond  nog  steeds  de  catarrhus  bron- 
chorum  et  faucium,  die  door  het  aanhoudende  hoesten 
en  schorheid  in  het  spreken  haar  lastig  was,  doch  overigens^ 
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weinig  koortsige  reactie  veroorzaakte;  de  urialozing 
was  geregeld,  ook  had  zij  den  vierden  dag  eene  goede 
ontlasting  van  gebonden  sedes. 

Ik  had  haar  van  bet  oogenblik  der  verlossing  demul- 
centia  met  syrup.  pap.  alb.  en  aq.  lauroc.  laten  gebrui- 
ken, had  cataplasmata  op  de  borst  doen  leggen  en 
bepaalde  de  dieet  voornamelijk  tot  kalfssoep  en  sago  met 
bouillon.  Des  avonds  van  den  vijfden  dag  was  de  pa- 
tiënt zeer  wel,  febriciteerde  weinig,  de  hoest  en  span- 
ning op  de  borst  waren  veel  minder.  Tegen  den  morgen 
van  den  zesden  dag  kwam  men  mij  roepen,  zeg- 
gende dat  de  vrouw  weder  sterk  aan  het  hoesten  was 
geraakt  en  eene  hevige  vloeijing  had  gekregen,  zoodat 
ze  mogelijk  bij  mijne  aankomst  wel  dood  zoude  zijn, 
hetgeen  tot  mijneniet  geringe  verbazing  en  teleurstelling 
bevestigd  werd,  daar  de  vrouw  wezenlijk  overleden  was. 

Zij  lag  werkelijk  badende  in  haar  bloed,  de  buik  was  bij 
de  betasting  niet  gespannen  noch  opgezet,  de  fundus 
uteri  was  even  boven  de  pubis  te  voelen. 

Ziedaar  de  getrouwe  mededeeling  van  het  beloop  en 
den  afloop  van  dit  geval.  In  weerwil  dat  de  vrouw 
«enige  dagen  na  de  bevalling  aan  bijkomende  omstan- 
digheden overleed,  doet  zulks  niets  af  aan  het  nut,  dat 
de  elastieke  tampon  gedurende  het  bariogswerk  heeft 
aangebragt. 

Wat  dus  deszelfs  gebruik  aangaat  kan  ik  hem  ieder 
verloskundige  in  voorkomende  gevallen  aanraden.  Het 
is  waar,  de  gewone  schapenblazen  kunnen  eveneens  als 
tampon  gebruikt  worden  en  even  goede  diensten  doen,  als 
die  elastieken,  welke  overal  even  dik  zijn  en  dus  regel- 
matig worden  uitgezet,  maar  om  de  voorkeur  boven  deze 
te   verdienen  moet   men  zoodanigen  caoutchouc-tarapon 
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gelH^uiken,  welke  aan  het  gedeelte,  dat  naar  den  uterus 
gekeerd  is,  dunner  is,  aldus  door  opblazing  op  die  plaat» 
eenigzins  bombeert  en  beter  in  den  geopenden  uterus 
dringt;  alzoo  was  ook  de  door  mij  gebruikte  ingerigt. 
Vooral  opmerkzaam  moet  men  zijn  de  blaas  genoegzaam 
met  lucht  op  te  vullen,  om  behoorlijke  drukking  te 
kunnen  uitoefenen,  terwijl  men  ook  zorg  moet  dragen 
den  steel  goed  digt  te  binden,  opdat  er  geene  lucht 
kunne  ontsnappen,  hetgeen  in  dit  geval,  toen  de  tam- 
pon door  den  aandrang  van  het  hoesten  werd  uitgedreven, 
zeer  zeker  de  oorzaak  der  uitdrijving  is  geweest. 

Ook  hier  is  wederom  bevestigd,  hetgeen  trouwens  door 
de  meeste  schrijvers  wordt  beweerd,  dat  alhoewel  de 
bloeding  meestal  in  de  laatste  maanden  der  zwanger- 
schap voorkomt,  zij  echter  soms  eerst  met  het  begia 
Tan  den  arbeid  kan  opkomen. 

Bij  Scanzoni  leest  men  hieromtrent  in  zijn  Lehrbuch 
der  GeburUhilfej  Dl.  I,  bl.  357,  het  volgende :  »Wenn  es 
ferner  Falie  gibt,  wo  bei  völlig  ungetrübtem  Schwanger- 
sdiaftsverlaufe  die  Blütung  erst  mit  dem  Eintritte  der 
ersten  Wehen  beobachtet  wird,  so  kann  der  Grund  entweder 
in  der  geringeren,  nur  langsam  fortschreitenden  Ent- 
wicklung  und  Ausdehnung  des  unteren  Segmentes  liegen, 
oder  es  ist  eine  allzufeste  Verbindung  der  Placenta  mit 
der  üteruswand  vorhanden,  welche  der  durch  die  Aus- 
dehnung des  unteren  Segmentes  bedingten  Zerrung  hart- 
nackig  widersteht,  und  erst  denn  weicht,  wenn  krafti- 
gere  Contractionen  die  Muttermundsöfifnung  erweitern  und 
so  gewaltsam  die  Gefassverbindungen  trennen." 

Vooreerst  dus  zegt  de  schrijver,  dat  het  mindere  en 
tragere  verbruik  van  het  onderste  gedeelte  der  baarmoeder 
tot  vergrooting  harer  holte  oorzaak  kan  zijn,  dat  er  geene 
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bloeding  ontstaat  vóór  het  hegia  der  b^nog»  ee^e  stel- 
ling, die  noch  bewezen  uocb  wnarschijolijk  is.  Lang- 
zaam toch  of  spoedig,  het  onderste  ged^lte  wordt  yer- 
bruikt  en  wel  geheel,  waarvan  men  zich  door  onderzoek 
van  zwangeren  in  de  laatste  maanden»  door  het  al  kortier 
en  korter  worden  van  het  coUum  kan  overtuigen,  Is 
liet  ooUum  geheel  verbruikt,  dan  stelt  de  partus  zich 
in.  Wat  zijne  uitdrukking  »nur  langsam  fortschreitendea 
EntwickluDg''  betreft,  zoo  sluit  deze  in  zich,  dat  het  op 
andere  tijden  spoediger  gaat  en  toch  geen  proces  gaat 
zoo  regelmatig  als  dat  der  zwangerschap. 

Maar  waar  moet  men  dan  de  oorzaak  dier  zoo  laat 
optredende  bloeding  aan  toe  schrijven.  Aan  hetgeen 
Scanzoni  in  zijne  tweede  phrase  zegt?  Voor  een  ge- 
deelte ja,  als  hij  namelijk  door  die  vaste  verbinding 
meent,  dat  de  vaten,  die  anders  scheuren,  nu  door  het 
zich  langzaam  en  gelijkmatig  verplaatsende  uterusgedeelte 
worden  medegetrokken  en  rekken.  Heeft  dit  plaats, 
ziedaar  dan  eene  reden,  waarom  er  voor  het  begin  der 
baring  geene  bloeding  is. 

Yaatverscheuring  is  tot  bloeding  noodig,  doch  er 
kan  yaatverscheuring  in  den  uterus  zijn  zonder  de  minste 
haemorrhagie.  Het  gescheurde  vat  of  meerdere  vaten  kun- 
nen omgrensd  zijn  door  nog  goed  vastzittend  placenta- 
gedeelte, het  uitgestorte  bloed  is  dan  opgesloten,  coagu- 
leert  en  wordt  aldus  eene  natuurlijke  sluiting  voor  het 
vat,  zoodoende  kunnen  er  voortdurend  vaatverscheuringen 
plaats  hebben,  zonder  uitwendig  te  voorschijn  treden 
van  bloed. 

Het  rekken  en  medegeven  van  de  vaten  dus,  of  het 
scheuren  en  omsloten  blijven  van  het  bloed,  of  beiden 
tegelijk,  geven,  geloof  ik,  gereedelijker  verklaring,  waarom 
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in  enkele  ge?aUen  Tan  plac.  praevia  slechts  bij  bef  begin 
der  baring  bloeding  ontstaat,  dan  de  apodictische  uit- 
spraak yan  Scanzoni. 

Het  is  natnurlijk,  dat  wanneer  de  ?erschearingen  be- 
yiger  en  uitgebreider  zijn  en  het  ostium  uteri  niet  volko- 
men gesloten  is,  er  metrorrhagie  moet  ontstaan  en  deze 
geyallen  zijn  dan  ook  de  regel,  dewijl  de  boven  bespre^ 
kene  de  uitzonderingen  zijn. 
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Genees-  heel-  en  verloskundige  te  Meerkerk. 


Mijne  hulp  werd  ingeroepen  bij  de  vrouw  van. . . . . , 
ten  einde  haar  in  de  verlossing  bij  te  staan.  Zij  was 
eene  goed  gevormde  primipara,  25  k  26  jaar  oud,  van 
eene  lymphatisch-nerveuse  constitutie.  De  dolores  prae- 
parantes  begonnen  het  ostium  uteri  te  verwijden.  De 
arbeid  ging  langzaam  maar  geregeld  voort.  De  ligging 
van  het  kind  was  met  het  hoofd  voor  en  wel  in  de 
eerste  positie.  Overigens  was  de  vrouw  wel,  niet  beangst, 
ten  minste  niet  meer  dan  zulks  bij  elke  primipara  meer 
of  minder  het  geval  is.  De  baring  had  reeds  eenigen  tijd 
geduurd  en  vorderde  slechts  langzaam,  zoodat  ik  haar 
voor  eenige  oogenblikken  verliet.  Toen  ik  omtrent  een 
half  uur  later  bij  de  vrouw  terugkwam,  klaagde  zij  over 
hoofdpijn,  duizeligheid  en  geziglsverduistering.  Het 
gelaat  was  niet  rood  noch  opgezet,  de  pols  niet  voller 
dan  behoorlijk.  Wel  verminderden  deze  verschijnselen 
eenigzins,  maar  lieten  niet  geheel  na.  De  baring 
bleef  langzaam  voortgaan.    Tevens  verhaalde  zij  mij  nu 
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pas,  dat  zij  sedert  eenigen  tijd  dikke  beenen  gehad  had. 
Ik  vond  daa  ook  zuchtige  zwelling  der  onderste  ledema- 
ten, die  echter  matig  en  niet  pijnlijk  was;  nergens  anders 
was  dit  yerschijasel  aanwezig.  Ofschoon  nu  het  oedema 
pedum  alleen  misschien  geene  verontrustende  beteekenis 
had,  kwam  het  mij  echter  in  dit  geval,  in  verband  met 
de  verschijnselen  van  gestoorde  hersenfunctie,  niet  van 
belang  ontbloot  voor  en  de  vrees  voor  stuipen  bekroop 
mij.  Zoo  voortgaande  werd,  des  namiddags  ten  2  ure  onge- 
veer, het  kind  geboren  (ik  was  's  morgens  ten  8  uar  bij  haar 
gekomen).  De  uterus  trok  zich  goed  zamen  en  met  zeer  weinig 
moeite  volgde  spoedig  de  placenta,  zonder  dat  nog  mijne 
vrees  bevestigd  was,  zoodat  ik  hoop  kreeg,  dat  alles  goed 
zoude  afloopen.  Ik  bezorgde  de  vrouw,  die  zich  uitgezonderd 
eenige  hoofdpijn  wel  bevond.  Eenige  oogenblikken  daarna, 
my  met  het  Jkind  bezig  houdende,  hoorde  ik  eenig  gerucht 
achter  mij  en  mij  bij  de  vrouw  begevende  toonde  oiij 
het  blaauwe  stuipaohtig  verwrongea  gelaat,  het  schuim 
op  den  mond,  het  achlerovergetrokken  hoofd  en  de  trek- 
kingen der  ledematen,  dat  ik  mij  te  vroeg  gevleid  bad. 
Daar  ik,  de  constitutie  der  vrouw  en  de  verschijnselen 
in  aanmerking  nemende,  dea  vorm  der  eclampsie  meer 
voor  nerveus  dan  voor  sanguinisch  meende  te  moeteo 
houden,  stelde  ik  m\j  van  eene  aderlating  weinig  goeds 
voor,  en  daar  het  slikken  geheel  onmogelijk  was,  be- 
paalde ik  mij  gedurende  den  aanval  tot  het  laten  rui- 
ken van  liq.  anod.  min.  Hoffm.  en  prikkeling  der  huidze- 
nuwen door  besprenkeling  met  water  en  azijn.  De 
convulsieve  verschijnselen  bedaarden  hierop  in  zoo  verre, 
dat  de  vrouw,  Iioewel  nog  soporeus  zijnde,  mij  bij  eenigzins 
sterk  toeroepen  een  ofschoon  nog  wat  verward  antwoord 
gaf.    Ik  kon  haar  nu  eenige  droppels  liq.  Hofim.  binnen 
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krijgen,  hetwelk  ik,  daar  zij  laogzamerhand  toi  bewust-- 
zijii  kwaiq,  in  kleine  tusschenruimten  herhaalde. 

Op  dit  oogenblik  kreeg  ik  weer  met  een  ander  rer- 
en trustend  yerschiJQ^l  te  doen.  Reeds  kort  ïia  den 
aanyal  had  de  yrouw  een  paar  malen,  als  het  ware  on- 
willekeurig hare  hand  naar  beneden  uitgestrekt;  nu  bij 
hare  zinnen  komende  bragt  zij  hare  hand  aan  de  geni- 
talia.  Hierdoor  opmerkzaam  wordende,  onderzocht  ik 
aldaar  en  voelde  een  yast,  yeerkrachtig  gespannen  ge- 
zwel, dat  bij  aanraking  en  bij  de  ligste  drukking  zeer 
pijnlijk  was.  Den  ingang  der  vagina  konde  ik  in  het  eerst 
niet  vinden.  Het  was  mij  niet  mogelijk  te  bepalen  wat 
het  was,  maar  den  deken  terugslaande  bemerkte  ik,  dat 
het  ter  grootte  van  eene  vuist  aanwezige  gezwel  door 
het  linker  labium  gevormd  werd,  terwijl  de  blaauwo 
kleur  van  hetzelve  mij  bloedextravasaat  als  de  oorzaak 
dier  uitzetting  deed  onderkennen.  Ik  ging  voorzigtig 
langs  de  nitgezette  Up  in  de  vagina,  doch  koa  de  oor- 
sprong niet  ontdekken,  terwijl  er  langs  dien  weg  ook  niet 
meer  bloed  ontlast  werd,  dan  na  iedere  verlossing  het 
geval  is.  Snel  nam  de  uitzetting  toe;  doeken  met 
koud  water  en  azijn  werden  op  het  gezwel  geleed, 
ten  einde  zoo  mogelijk  door  ooagulatie  van  het  reeds 
uitgestorte  bloed  een'  prop  te  vormen,  die  de  verdere 
uitstorting  mogt  voorkomen.  Het  werd  evenwel  nog 
voortdurend  maar  minder  schielijk  grooter;  eindelijk 
bleef  het  op  dezelfde  hoogte.  Ik  liet  nu  nog  onophou- 
delijk met  de  koude  omslagen  voortgaan  en  maakte  van 
het  gunstige  oogenblik  gebruik  om  oenen  kuQst|;6noot  te 
gaan  raadplegen.  Te  zamen  bij  de  vrouw  wederkomende, 
bespeurde  ik,  dat  het  gezwd  slechts  zeer  weinig  toege- 
nomen was.  Het  had  nu  den  omvang  van  liet  hoofd  van  een 
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pasgeboren  kind.  Van  bet  regterlabium  was  niets  te  zien, 
geheel  bedekt  als  het  was  door  de  uitzetting  van  het 
h'nker.  Groote  en  kleine  h'p  der  hnkerzijde  waren  ge- 
lijkmatig uitgezet  en  vormden  ééne  massa;  de  voorste 
rand  der  kleine  lip  vormde  als  het  ware  eenen  naad,  die 
het  gezwel  in  tweeën  verdeelde.  Aan  de  bovenbinnen- 
zijde  hing  eenig  gecoaguleerd  bloed,  hetwelk  arterieel 
scheen  te  zijn,  terwijl  de  snelheid  der  uitstorting  ook 
meer  voor  verscbeuring  van  een  arterieel  dan  van  een 
veneus  vat  pleitte.  Men  verhaalde  ons  nu  tevens  ook, 
dat  zij  tijdens  mijne  afwezigheid,  lys  uur  na  den  eer- 
sten aanval,  nog  een'  aanval  van  stuipen  gehad  had; 
van  verdere  aanvallen  is  zij  verschoond  gebleven. 

Voortgaan  met  de  koude  omslagen,  maar  tegelijk  de 
absorptie  van  bet  uitgestorte  te  trachten  te  bevorderen, 
door  eene  oplossing  van  sal  ammoniac;  inwendig  elixir 
acid.  Halleri  met  laud.  liq.  Syd.  toe  te  dienen,  was  de 
raad,  dien  mijn  in  de  verloskundige  praktijk  zeer  ervaren 
Collega  gaf  en  die  ook  opgevolgd  werd. 

Een  dagelijksch  verslag  van  het  verdere  beloop  is 
onnoodig;  het  is  genoeg  te  zeggen,  dat  de  binnenwand 
van  het  gezwel,  door  de  uitzetting  reeds  uitermate  dun 
geworden,  na  eene  ligte  verzwering  doorboord  werd  en 
de  coagula  zich  van  tijd  tot  tijd  afstootten,  waarna  sup- 
puratie  ontstond.  Matige  drukking  en  wieken,  bevoch- 
tigd met  dec.  salicis  met  extr.  myrrhae,  bragten  de 
misvormde  labia  langzamerhand  in  hunnen  vorm  terug 
en  goede  granulatien  te  weeg.  De  algemeene  toestand 
liet  niets  te  wenschen  over. 

Alleen  en  op  zich  zelve  staande  zou  deze  waarneming 
weinig  waarde  hebben;  vergeleken  met  de  bevindingen 
van   andere  en  betere  waarnemers,   pleit  zij   voor  het 
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gpevoelen  van  hen,  die  aannemen,  dat  eclampsia  partu* 
rientiom  meest  voorkomt  bij  primiparae  en  bij  eene 
natuurlijke  ligging  des  kinds;  terwijl,  ofschoon  de  ge- 
voelens over  de  zuchtige  zwelling  der  onderste  lede- 
maten bij  zwangeren  nog  verdeeld  zijn  en  men  meer 
gewigt  hecht  aan  hetzelfde  verschijnsel,  indien  het  aan 
eenig  gedeelte  van  de  bovenste  helft  des  ligchaams 
voorkomt,  men  wel  zal  willen  toestemmen,  dat  oedema 
pedum,  althans  in  het  onderhavige  geval,  niet  zonder 
beteeken  Is  was;  ten  minste,  indien  het  mij  weer  te 
voren  kwam,  vooral  in  vereeniging  met  de  andere 
verschijnselen  zoo  als  hier,  en  ik  was  dan  gelukkig  genoeg 
de  vrouw  van  te  voren  te  zien,  dat  in  dit  geval  geen  plaats 
heeft  gehad,  daar  zij  dit  verschijnsel  als  van  geene  be- 
teekenis  achtte,  zoude  ik  niet  verzuimen  eene  aderlating 
te  doen  of  purgantia  en  diuretica  toe  te  dienen,  naar 
gelang  de  vrouw  meer  sanguinisch  of  nerveus  was. 

Wat  het  tweede  toeval  aangaat,  hiervan  vindt  men  in  de 
verloskundige  handboeken  weinig  opgeteekend,  trouwens 
is  het  bijna  niet  mogelijk  hieromtrent  andere  dan  zeer 
algemeene  regelen  aan  te  geven,  daar  de  oorsprong,  de 
boeveelheid  en  de  hoedanigheid  van  het  uitgestorte  bloed 
zoovele  omstandigheden  zijn,  die  in  ieder  bijzonder 
geval  bijzondere  maatregelen  zullen  noodzakelijk  maken. 
Wat  in  dit  geval  opmerking  verdient  is,  dat  dadelijk  na 
de  verlossing  noch  door  mij  noch  door  de  vrouw  er  iets 
van  bespeurd  is;  eerst  gedurende  den  aanval  is  de  uitstor- 
ting ontstaan  en  eenmaal  ontstaan  zijnde  zeer  spoedig  toe- 
genomen. De  voorstelling,  die  ik  er  mij  zelven  van  maakte 
was  deze:  dat  gedurende  de  baring  een  oppervlakkig 
gelegen  slagader  tak  gedrukt,  gekneusd  of  gerekt  is  ge- 
weest,  doch    nog  genoegzaam   gesloten  om  geen  bloed 
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door  te  laten;  dat  in  dea  aanval  van  stuipen»  waardoor 
het  geheele  ligchaam  waa  aangetast,  ook  spiergroepen 
gedeeld  hebben,  nabij  de  plaats  waar  die  slagadertak 
lag,  of  ten  minste  roet  de  omringende  deelen  in  yerband 
staande,  en  hierdoor  de  reeds  verzwakte  wanden  van  het 
vat  op  nieuw  eene  rekking  ondergaan  hebben,  genoeg- 
zaam om  den  broezen  zamenhang  van  deszeis  vezelen 
geheel  op  te  heffen. 


IETS  OVIR  HIT  GEBRUIK  DER  CHLOROFORIE 


DE  VERLOSKUNDE. 


90(A 


Db.  A.  f.  de  LESPINASSE,  Jr. 


Voor  ik  overga  tot  het  eigenlijke  onderwerp  dezer 
bijdrage»  namelijk  tot  het  bespreken  van  het  gebruik 
der  chloroforme  bij  regelmatige  en  onregelmatige  barin- 
gen, en  de  gevolgtrekkingen  daaruit  af  te  leiden,  zal 
het  welligt  niet  ongepast  wezen  met  een  enkel  woord 
melding  te  maken  van  de  geschiedenis  der  chloroforme 
en  de  wijze  van  werking  der  anaesthetica. 

Richard  Pearson  1)  was  zoo  bet  schijnt  de  eerste»  die» 
in  1795,  de  ether-inademingen  heeft  aanbevolen  en 
aaogewend,  maar  tot  een  geheel  ander  doel  dan 
tegenwoordig  geschiedt;  hij  prees  namelijk  de  inhala- 
ties van  etherdamp  aan  in  phthisis»  asthma,  kinkhoest 
enz.  Wij  zien  hier  op  nieuw»  hoe  men  dikwerf  iets 
voor  nieuw  aanneemt,   wat  het  eigenlijk  niet  is,  ik  be- 


1)  Accounts  of  the  Natare  and  Propertiei  of  the  diOèreat  kinds  of  Airs» 
etc.  Med.  Facts  and  Observations  for  1797,  vol.  IL  p.  96. 
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doel  de  chloroform-inademingen,  welke  door  Baumgartner 
en  yerscheidene  anderen  met  zoo  veel  warmte  in  pneu- 
monie,  asthma  enz.  worden  aangeraden;  Tijftig  jaar 
Troeger  deed  Pearson  hetzelfde,  met  dit  onderscheid 
dat  hij  ether  aanwendde  en  Baumgartner  chloroforme 
gebruikt. 

Nysten  heeft  in  1816,  om  de  inademingen  gemakke- 
lijker te  doen  plaats  hebben,  eenen  toestel  uitgedacht, 
welke  met  de  thans  gebruikelijken  grootendeels  overeen- 
komt 1).  Verscheidene  Amerikaansche  Schrijvers  maakten 
vervolgens  van  de  ether-inhalaties  melding,  als  Goldman 
(1822),  Mitchell  (1832),  Samuel  Jackson  (1833),  Wood 
en  Bache  (1834),  ffliller  (1846),  en  vergelijken  hare  wer- 
king met  die  van  nilrogenium. 

Aanvankelijk  werden  de  anaesthetica  dus  bij  inwen* 
dige  ziekten  gebruikt,  later  begonnen  de  heelkundigen 
ze  bij  operaties  aan  te  wenden.  Prof.  Simpsou  te  Edim- 
burgh  komt  de  eer  toe  de  anaesthesie  in  de  verloskunde 
te  hebbeo  ingevoerd  2).  Den  19  Jan.  1847  werd  zijne 
hulp  bij  eene  barende  ingeroepen,  die  wegens  vrij  aan- 
merkelijke bekkenvernaauwing  reeds  vroeger  eene  zeer 
moeijelijke  verlossing  had  doorgestaan.  Ten  5  ure  na- 
denmiddag  onderzocht  Simpson  haar  voor  de  eerste 
maal;  het  ostium  uteri  was  naauwelijks  te  berei- 
ken, de  vliezen  waren  niet  gebroken,  het  hoofd  lag 
voor,  maar  zeer  hoog.  Vier  uur  later  was  het  ostium 
ligter  bereikbaar,  maar  het  hoofd  stond  even  hoog. 
Simpson  hield  het  doen  der  keering  voor  aangewezen, 


1)  Dict.  des  Sciences  médic.  T.  XVI.  p.  585. 
3)  Anaesthesia»  or  the  Employment  of  Chlorororm  and  Aether  by  J.  Y. 
Simpson,  Philadelphia,  1849,  p.  83,  etc. 
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en  indachtig  aan  de  gelukkige  uitkomst,  waarmede  reeds 
bij  meerdere  chirurgische  kunstbewerkingen  van  de  in- 
ademingen van  etherdampen  gebruik  was  gemaakt, 
oordeelde  hij  dat  de  bedwelming  ook  in  dit  moeijelijke 
geval  waarschijnlijk  nuttig  zou  zijn.  Na  een  kwartier 
was  de  bedwelming  volkomen,  de  keering  en  extractie 
van  het  kind  gingen  zeer  gemakkelijk,  alleen  de  ontwik- 
keling van  het  hoofd  kostte  veel  moeite.  Het  kind  gaf 
nog  eenige  teekenen  van  leven,  maar  overleed  spoedig, 
het  was  meer  dan  gewoon  ontwikkeld,  de  schedelbeen- 
deren  waren  nergens  gebroken,  wel  bestonden  er  diepe 
indrukken.  De  vrouw  had  noch  van  de  keering,  noch 
van  de  extractie  iets  bespeurd;  het  kraambed  verliep 
zeer  voorspoedig. 

Den  7^«°  Febr.  van  hetzelfde  jaar  bedwelmde  Dubois 
eene  barende  met  gelukkig  gevolg  1);  later  hebben  ver- 
scheidenen 2)  op  het  voetspoor  van  Simpson,  zoo  in 
Engeland  als  in  Duitschland  en  Frankrijk,  de  anaesthesie 
aangewend  en  uitermate  geprezen,  terwijl  anderen,  zoo 
als  H  gewoonlijk  gaat,  de  aanwending  der  anaesthesie 
geheel  en  al  afkeurden  en  haar  nut  ontkenden  3). 

De  voor  velen  minder  aangename  lucht  van  den  ether, 
het  lastige  der  aanwending,  de  somwijlen  vrij  hevige 
irritatie  der  luchtwegen,  vooral  door  de  eerste  inademingen 
teweeggebragt,    benevens    de   ruime   hoeveelheid   ether. 


1)  Joarn.  de  Méd.  et  de  Chir.  prat.,  Févr.  1847;  Buil.  de  TAcad. 
royale  de  Méd.  t.  XII.  p«  400. 

2)  Gerdy,  Jobert,  Lambotte,  Amassat,  Dubois,  Malgaigne,  Velpeau,  FIou- 
rens,  Serres;  Cf.  Journ.  do  Méd.  et  de  Chir.  prat.,  1847,  art.  3540; 
en  yele  anderen. 

3)  Magendie,  Journ.  de  Méd.  etc.  art.  3345;  Montgommery,  Craigs 
Hüter,  Meiggs,  Casper. 

Vf.  14 
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welke  men  noodig  heeft  om  bedwelming  te  doen  ontstaan, 
Tooral  in  die  gevallen,  waarin  de  inademingen  gedurende 
langeren  tijd  moeten  worden  voortgezet,  bragten  Simpson 
op  het  denkbeeld  of  welligt  geene  andere  zelfetandig- 
heden  voor  het  doel  geschikter  zouden  zijn,  en  na  vele 
proefnemingen  heeft  hij  den  4  Nov.  1847  de  chloroforme 
het  eerst  aangewend  2). 

Op  de  Tolgende  gronden  houdt  Simpson  de  chloro- 
forme boven  den  ether  in  alle  opzigten  te  verkiezen: 
(1)  men  heeft  er  veel  minder  van  noodig;  (2)  de  be- 
dwelming ontstaat  spoediger  en  duurt  langer;  —  (3)  de 
inademingen  zijn  voor  vele  menschen  minder  onaange- 
naam; —  (4)  de  prijs  is  geringer;  —  (5)  de  reuk  ver- 
dwijnt zeer  schielijk  uit  het  vertrek,  terwijl  de  etherlucht 
daar  lang  in  blijft  hangen;  —  (6)  daar  men  veel  minder 
chloroforme  noodig  heeft  dan  ether,  is  het  middel  ge- 
.  makkelijker  mede  te  brengen,  en  eindelijk  (7)  heeft  men 
volstrekt^  geen*  toestel  noodig  om  de  bedwelming  voort 
te  brengen. 

Niet  al  deze  argumenten  zijn  even  belangrijk,  sommigen 
beteekenen  zelfs  zeer  weinig,  zoo  als  de  mindere  prijs  en 
de  mindere  omvang  van  de  flesch,  waarin  het  middel 
bevat  is;  maar  van  veel  belang  is  het,  dat  de  bedwelming 
door  chloroforme  schielijker  ontstaat  en  volkomener  is 
dan  door  ether,  en  dat  de  in  te  ademen  hoeveelheid 
zooveel  geringer  is.  Hoewel  het  beweren  van  Simpson,  dat 
de  chloroforme-inademingen  de  luchtwegen  veel  minder 
prikkelen  dan  die  van  ether,  niet  volkomen  bewezen  is, 
vooral  in  die  gevallen,  waarinde  inademing  van  ether  niet 


2)  Sargical  Experience   of  Chloroform,    bij  Prof.    Miller,    Edimburgh» 
1848,  p.  10. 
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lang  wordt  voortgezet,  is  de  meermalen  opgewekte  irri- 
tatie der  luchtwegen  gemakkelijk  te  verklaren  door  den 
langeren  tijd,  dien  men  behoeft  om  bedwelming  door 
etherdamp  voort  te  brengen;  desniettemin  kunnen  ook  de 
chloroforme-dampen  niet  zelden  vrij  hevig  prikkelen  ea 
het  spreekt. dus  van  zelf,  dat  men  zoo  met  het  eene  als 
met  het  andere  middel  bij  borstkranken  of  bij  hen,  die 
aan  eene  ziekte  van  het  hart  lijden,  uiterst  voorzigtig 
zal  moeten  zijn. 

Meer  en  meer  werd  nu  de  ether  voor  de  chloroform  e 
verlaten,  schoon  de  tegenstanders  van  het  eerste  middel 
niet  nalieten  ook  het  gebruik  van  het  laatste  af  te  keuren; 
bewerende  dat  de  chloroforme  een  zeer  gevaarlijk 
middel  is,  dat  stuipen  bij  deszelfs  gebruik  kunnen  ont- 
staan, dat  het  bloed  daardoor  veranderd  en  als  het  ware 
besmet  wordt  en  dat  er  na  de  aanwending  der  chloro- 
forme niet  alleen  meermalen  ziekten  volgen,  maar  dat 
de  inademingen  ook  niet  zelden  den  dood  teweegbrengen. 
Zoo  noemt  Casper  1)  de  chloroforme  een  scherp  vergift; 
Glemens  2)  telt  36  gevallen  op  met  doodelijken  afloop; 
anderen  houden  de  chlöl'oforme  voor  verreweg  gevaarlijker 
dan  de  ether;  onder  deze  laatsten  bekleedt  Bouisson  3) 
eene  voorname  plaats;  van  de  20  noodlottige  gevallen, 
door  hem  bijeenverzameld,  was  de  dood  Smaal  na  be- 
dwelming door  etherdamp,  1  Smaal  daarentegen  door 
chloroforme  teweeggebragt. 

Het  is  wel  uitgemaakt,  dat  er  veel  meer  personen  gestorven 


i)  Gasper's  Wochenschrift,  1850,  ht.  1. 

2)  N.  Zeils.  f.  Geb.  Bd.  XXXI.  ht.  1. 

3)  E.   J.  Bouisson,  Traite  théor.  et  prat.  de  Ia  methode  anacsthique, 
etc.  1850,  p  394,  397. 

14^ 
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zijn  na  of  len  gevolge  der  inhalatie  van  chloroforme  dan  van 
ether,  maar  even  zeker  is  het  dat  de  chloroforme  ontel- 
bare malen  meer  is  gebruikt  dan  zulks  mét  den  ether 
het  geval  was;  wij  kunnen  dus  op  de  gegevene  statis- 
tiek niet  bijzonder  veel  aan.  Ook  de  voorstanders 
der  anaesthesie  ontkennen  daaraan  niet  9lle  gevaar 
en  raden  dus  groote  omzigtigheid  bij  het  gebruik  aan. 
De  tegenstanders  der  bedwelming  zochten  zelfs  uit  de 
Heilige  Schrift  te  bewijzen,  dat  het  bij  de  baring  onge- 
oorloofd is,  de  vrouw  in  slaap  te  brengen;  te  regt  merkt 
von  Siebold  hieromtrent  aan,  dat  men  op  denzelfden 
grond  het  gebruik  van  alle  pijnstillende  middelen  bij 
de  baring  zou  kunnen  verwerpen,  eene  ongerijmdheid, 
die  wel  geene  wederlegging  behoeft  1). 

Dat  bij  het  gebruik  der  chloroforme  bij  barenden 
dezelfde  voorzorgen  gevorderd  worden  als  bij  elke  heel- 
kundige operatie,  is  natuurlijk;  maar  dit  niet  alleen,  bij 
barenden  moet  men  daarmede  nog  veel  omzigliger  wezen, 
omdat  bij  haar  de  bedwelming  dikwerf  langeren  lijd  moet 
worden  voortgezet  dan  in  chirurgische  operaties  het  geval  is. 

Over  hetgeen  men  te  doen  hééft  om  noodlottige  toe- 
vallen zoo  veel  mogelijk  te  voorkomen,  of  te  bestrijden 
wanneer  zij  zich  opdoen,  is  het  hier  de  plaats  niet 
te  handelen,  alleen  zij  aangemerkt,  dat  het  gevaar  wel 
niet  geheel  afgekeerd,  maar  toch  zeer  verminderd  zal 
worden  door  het  middel  niet  in  naauwe,  bedompte  ver- 
trekken, waarin  luchtverversching  zeer  gebrekkig  of 
onmogelijk  is,  toe  te  dienen,  door  niet  te  veel  chloro- 
forme te  laten  inademen,  dqor  bij  zeer  hooge  temperatuur 
van  het  middel  zoo  min  mogelijk  gebruik  te  maken,  enz. 


1)  N.  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXVm.  s.  166. 
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OVER    DE    WERKING    DER    CRLOROFORUE    OP    DE    BAARMOEDER 
GEDURENDE    DE    BARING. 

Ofschoon  de  wijze  waarop  chloroforme  werkt  door 
proef-  of  waarneniingen  tot  nu  toe  niet  genoegzaam  is 
toegelicht,  om  goed  beoordeeld  te  kunnen  worden,  zijn 
echter  de  door  Tyler  Smith  en  anderen  gedane  onder- 
zoekingen voor  zeer  belangrijk  te  houden,  daar  ze 
den  invloed  der  chloroforme  op  de  baarmoeder,  vooral 
met  betrekking  tot  het  versterken,  het  bedaren  of  ver- 
minderen der  weeën,  ten  minste  gedeeltelijk  ophelderen. 

De  meesten  gelooven,  dat  de  zamentrekkingen  van  den 
uterus  door  de  anaesthesie  gewijzigd  worden,  slechts 
sommigen  houden  de  gevoelloosheid  voor  het  eenige 
gevolg.  Tyler  Smith  nam  bij  het  zeevarkentje  na  aan^ 
wending  der  chloroforme  het  volgende  waar; 

1*".  De  respiratie  werd  aanvankelijk  versneld  en  tege- 
lijk ontstonden  convulsive  bewegingen  der  achterste  cxr 
tremiteiten,  waarschijnlijk  te  verklaren  uit  de  verhoogde 
werking  van  het  ruggemerg;  hetzelfde,  meent  Smith, 
heeft  bij  barenden  plaats,  daar  bij  het  begin  der  anaesthesie 
de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  sterker  worden. 

2\  Schielijk  daarop  werden  de  ademhalingsbewegingen 
minder  krachtig  en  hadden  zij  vooral  door  middel  vaii 
het  diaphragma  plaats;  aangebragte  prikkels  werden 
niet  meer  waargenomen,  de  werking  der  medulla  was 
dus  verminderd.  Zoo  ziet  men  ook  bij  barenden,  als 
de  bedwelming  dieper  wordt,  alle  spieren  in  en  om  het 
bekken  verslappen. 

30.  Na  voortbrenging  van  complete  bedwelming  werd 
het  ruggemerg  doorgesneden,  en  na  opening  van  den 
buik  deszelfs  ondereinde  verwoest,  waarbij  geene  sterke 
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bewegingen  ontstonden.  Smith  meent  hieruit  bet  besluit 
te  mogen  trekken,  dat  bij  zoodanigen  graad  van  be- 
dwelming de  werking  der  medulla  is  opgeheven. 

4".  De  bewegingen  der  ingewanden,  vooral  van  rectumy 
colon  en  uterus  bleven,  na  opening  van  den  buik  en 
blootstelling  dier  deelen  aan  de  lucht,  voortgaan. 

5".  Werden  de  inhalaties  zoo  lang  voortgezet,  dat  er 
geene  reflexie-bewegingen  meer  ontstonden,  dan  ging 
de   ademhaling  toch  voort,   ofschoon  ze  zwakker  werd. 

6®.  Ook  nadat  de  werking  van  het  ruggemerg  geheel 
was  opgeheven,  waren  de  beweegzenuwen  nog  gevoelig 
voor  prikkels. 

7**.  Nadat  het  leven  des  diers  door  voortgezette  inade- 
ming der  chloroforme  bijna  was  uitgedoofd,  werd  een 
lange  dunne  naald  van  de  cauda  equina  af,  door  het 
ruggemergskanaal  tot  aan  het  cranium  doorgevoerd, 
zonder  dat  er  bewegingen  werden  opgewekt;  desniet- 
temin bleven  de  zamen trekkingen  van  het  hart,  de  pe- 
ristaltische bewegingen  der  ingewanden  en  de  contracties 
der  baarmoeder  voortgaan,  welke  beide  laatsten  nog 
voortduurden,  ook  nadat  het  hart  had  opgehouden  te 
kloppen. 

Uit  deze  proeven  schijnt  te  mogen  worden  afgeleid: 
dat  in  het  begin  de  werkzaamheid  der  medulla  spinalis 
verhoogd  wordt;  —  dat  dezelve  bij  diepere  bedwelming 
verminderd  en  eindelijk  opgeheven  wordt;  — dat  verder 
de  van  het  sympathische  stelsel  afhankelijke  bewegingen 
door  de  inademingen  niet  worden  veranderd.  Dat  de 
medewerking  van  het  ruggemerg  niet  volstrekt  noodza- 
kelijk is  om  de  baring  te  doen  plaats  hebben,  volgt 
ook  daaruit,  dat  de  partus  in  sommige  gevallen  normaal 
verliep  bij  vrouwen,  die  aan  volkomene  paraplegie  leden. 
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Hartia  heeft  uit  zijne  proefnemiDgen  de  volgende 
resultaten  getrokken  1): 

De  werking  der  onwillekeurige  spieren  wordt  zelfs 
bij  volkomene  bedwelming  niet  opgeheven;  —  de  asa- 
mentrekkingen  der  baarmoeder,  tot  het  voleindigen  der 
baring  en  het  voorkomen  van  bloedingen  zoo  dringend 
gevorderd,  worden  daardoor  niet  gestoord; — is  de  slaap 
minder  diep,  dan  duurt  het  prelium  abdominale,  of- 
schoon buiten  weten  der  vrouw,  in  het  derde  en  vierde 
tijdperk  der  baring,  in  geringe  mate  voort. 

Volgens  Simpson  verminderende  zamentrekkingen der 
baarmoeder  bij  al  te  diepe  bedwelming  zoowel  in  aantal 
als  in  kracht,  maar  worden  zij  bij  ligtere  graden  niet 
veranderd,  terwijl  bij  zeer  ligten  slaap  de  contracties 
sterker  schijnen  te  worden.  Op  deze  wijze  komt  de 
chloroforme  in  hare  werking  eenigzins  met  het  opium 
overeen,  maar  verschilt  zij  daarvan  belangrijk,  doordien 
hare  werking  zeer  voorbijgaande,  die  van  opium  veel 
langduriger  is«  Bijaldien  dus  de  zamentrekkingen  der 
baarmoeder  ten  gevolge  der  inademingen  minder  worden 
of  geheel  weg  blijven,  moet  men  daarmede  ophouden, 
tot  de  contracties  zijn  teruggekeerd  2). 

Op  eene  andere  plaats  laat  hij  zich  ongeveer  in  dezer 
voege  uit:  de  anaesthetische  gazen,  in  groote  hoeveelheid 
ingeademd,  schijnen  minder  invloed  op  de  baarmoeder 
uitteoefenen  tegen  het  einde  der  baring,  dan  in  de 
eerste  tijdperken.  De  graad  van  bedwelming,  de  tijd 
gedurende   welken  zij    kan   worden   voortgezet,  eer  ze 


1)  E.  Martin,  über  die  künstliche  Anaesthesie  bei  der  Gebart  darch 
Chloroformdampfe.  Jena  1848. 

2)  SimpsoD,  op  cit.  p.  145  etc. 
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nadeelig  op  den  uterus  begint  te  werken,  is  zeer  ver- 
schillend. 

Uit  al  het  aangehaalde  schijnen  wij  dus  te  moeten 
opmaken,  dat  bij  inademing  van  eene  kleine  hoeveelheid 
chloroform  de  weeën  soms  krachtiger  worden,  dat  eene  ma- 
tige gift  dezelve  niet  of  weinig  verandert,  dat  eene  ruime 
hoeveelheid  ze  vermindert  of  opheft,  en  dat  wel  des  te 
meer  hoe  minder  de  baring  nog  gevorderd  is. 

Het  zou  vervelend  zijn  alle  verschillende  meeningen 
op  te  noemen,  welke  onderscheidene  waarnemers  hebben 
medegedeeld.  Ik  mag  echter  niet  nalaten  van  de  proeven 
van  Kilian  1)  gewag  te  maken,  schoon  ze  niet  met 
chloroforme  maar  met  ether  zijn  genomen. 

Gelijk  anderen  zag  ook  Kilian  de  peristaltische  bewe- 
ging der  ingewanden  voortduren,  onverschillig  of  er 
eene  kleine  of  groote  hoeveelheid  ether  was  gebruikt. 
Maar  niet  uit  analogie  willende  besluiten  nam  hij  de 
volgende  proeven  om  aan  te  toonen,  dat  de  zamentrek- 
kingen  of  liever  de  zamentrekbaarheid  der  baarmoeder 
door  de  anaesthesic  niet  wordt  veranderd.  Hij  nam 
twee  zwangere  konijnen,  in  hetzelfde  stadium  van  gra- 
viditeit  zich  bevindende,  hij  doodde  het  een  door  lang- 
durige etherinademingen,  het  ander  door  een'  slag  in 
den  nek,  maar  kon  na  opening  van  den  buik  volstrekt 
geen  verschil  tusschen  beiden  gewaar  worden;  beider 
uterus  was  voor  den  prikkel  van  het  gal  vanisme  gelijke- 
lijk gevoelig,  even  als  de  ingewanden.  Hij  heeft  deze 
experimenten  meermalen  herhaald  en  steeds  met  den- 
zelfden uitslag. 

Uit  de  proeven  van   Kilian  blijkt  ten   stelligste,   dat 


1)  N.  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXXF,  148. 
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de  irritabiliteit  der  baarmoeder  door  de  bedwelming 
niet  veranderd  wordt;  zij  bewijzen  echter  niet,  dat  hare 
zamentrekkingen  bij  de  baring  even  sterk  blijven,  alleen 
dat  ze  niet  noodzakelijk  verminderen. 

Ook  Harnier  heeft  vele  proeven  genomen,  waaruit  hij 
deze  gevolgtrekkingen  maakt  1): 

lo.  Bij  het  begin  der  bedwelming  door  chloroforme 
wordt  de  werking  der  cerebro-spinaal  zenuwen,  doordien 
de  medulla  kortstondig  wordt  geprikkeld,  verhoogd;  de 
weeën,  dat  is  de  zamentrekkingen  der  baarmoeder,  worden 
tijdelijk  sterker. 

2^  Bij  langer  voortgezette  inademing  gaat  de  invloed 
van  den  wil  en  van  gemoedsbewegingen,  die  volgens 
Kilian  door  bemiddeling  van  den  n.  vagus  tot  stand  komt, 
op  de  contracties  der  baarmoeder  verloren;  zoowel  hierom 
als  om  de  verminderde  irritabiliteit  en  sensibiliteit  der 
peripherische  zenuwen,  worden  de  baarmoederzamen» 
trekkingen  zwakker  en  zeldzamer. 

3o.  Is  er  eindelijk  volkomene  bedwelming  ontstaan, 
dan  houdt  de  werking  der  spinaalzenuwen  op  den  uterus 
en  mitsdien  de  periodische  type  der  weeën  op,  maar 
tegelijk  wordt  alle  spasmodische  contractie,  die  bestaan 
mogt,  opgeheven.  Na  opheffing  van  de  werkdadigheid 
der  medulla  blijft  die  van  den  nervus  sympathicus 
evenwel  onveranderd;  van  hier  de  permanente  contractie 
van  den  uterus,  die  door  mechanische  prikkels  niet  kan 
worden  vermeerderd. 


1)  N.  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXVI.  8.  6,  etc. 
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OVER    HET    GEBRUIK   DER    GHLOROFORME    BIJ    KORMAIiE    BARING. 

Nadat  de  ondervinding  geleerd  had^  dat  door  middel 
der  anaesthesie  de  baring  zonder  eenige  pijn,  of  zelfs 
buiten  weten  der  vrouw,  kon  plaats  hebben,  nadat  de 
vrees  voor  het  nieuwe  en  ongewone  der  zaak  verminderd 
was,  was  het  wel  niet  te  verwonderen,  dat  vele  vrouwen 
gretig  de  gelegenheid  aangrepen  om  van  de  dikwerf 
uiterst  hevige  pijnen  te  worden  bevrijd.  Geen  wonder 
dus,  dat  zij  niet  alleen  gaarne  hare  toestemming  gaven 
aan  den  verloskundige,  die  het  middel  voorsloeg,  maar 
niet  zelden  ook  dringend  smeekten  om  in  slaap  te  worden 
gebragt,  zelfs  tegen  den  zin  van  den  obstetricator,  die,  wan- 
neer hij  daaraan  toegaf,  in  waarheid  verrigtte,  wat  de  Fran- 
schen  een  acte  de  complaisance  noemen.  Gaan  wij  na  wat 
wat  van  zulk  eene  handelwijze  te  denken  is,  en  of  men 
de  chloroforme  bij  normale  verlossingen  mag  gebruiken. 

De  theologische  argumenten  buiten  sluitende,  kunnen 
wij  de  meeningen  der  verschillende  verloskundigen  tot 
drie  klassen  brengen :  eenigen  toch  nemen  aan,  dat  men 
bij  elke  baring  chloroforme  mag  gebruiken;  anderen 
staan  hare  aanwending  slechts  in  bijzondere  gevallen 
toe;  nog  anderen  verwerpen  het  gebruik  bij  normale 
baringen  geheel  en  al. 

Onder  de  groote  voorstanders  der  bedwelming  be- 
kleeden  Simpson,  Proteroe  Smith,  Rigby,  Landsdowne, 
Gumming,  enz.  eene  voorname  plaats.  Zij  raden  de  inade- 
ming aan,  niet  alleen  omdat  het  gevoel  van  pijn  wordt 
weggenomen,  maar  ook  omdat  het  kraambed,  gelijk  zij 
beweren,  voorspoediger  verloopt  1). 


1)  Simpson,  o.  c.  p.  185. 
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Hunne  meening  trachten  zij  daardoor  te  staven  of 
ten  minste  te  verdedigen,  dat  het  heilzame  effect  der 
bedwelming  bij  chirurgische  operaties  door  de  onder- 
vinding ten  volle  bewezen  is,  welke  gunstige  uitkomst 
zij  grootendeels  aan  het  niet  voelen  der  pijn  bij  de  ope- 
ratie toeschrijven.  Want  hevige  en  langdurige  pijn  kan 
op  zich  zelve  den  dood  teweegbrengen,  terwijl  door 
de  anaesthesie  niet  alleen  de  pijn  gedurende  de  kunst- 
bewerking wordt  weggenomen,  maar  tegelijk  hare  na- 
deelige  gevolgen  voorkomen  worden.  Naar  de  meening 
nu  der  genoemde  en  van  sommige  andere  verloskundigen 
geldt  dit  niet  van  chirurgische  operaties  alleen  maar  van 
alle  verlossingen.  De  herstelling  in  het  kraambed  is 
veel  voorspoediger,  zeggen  zij;  zoo  ziet  men  dikwijls 
vrouwen  uit  den  geringen  en  onbeschaafden  stand  veel 
schielijker  hersteld,  dan  meer  verfijnden,  omdat  de  eersten 
minder  gevoelig  zijn  en  bij  haar  als  het  ware  eene  na- 
tuurlijke schoon  onvolkomene  anaesthesie  bestaat. 

Om  te  bewijzen,  dat  hevige  en  langdurige  pijn  alleen 
voldoende  kan  wezen,  om  den  dood  aan  te  brengen, 
halen  zij  de  waarnemingen  uit  het  Dublin  Lying-in 
Hospital  aan.  Van  7060  vrouwen  waren  er  6608,  welke 
binnen  de  20  uren  bevielen,  en  van  deze  stierven  er 
slechts  22,  dus  1  op  30;  terwijl  van  de  452  overigen, 
bij  wie  de  verlossing  langer  dan  20  uur  had  geduurd, 
42  waren  gestorven,  dus  1  van  de  11. 

Tot  de  tweede  klasse  bragten  wij  hen,  die  het  ge- 
bruik der  chloroform  bij  normale  baringen  over  het 
algemeen  afkeuren,  maar  de  bedwelming  in  sommige 
gevallen  voor  nuttig  houden,  namelijk  in  zoodanigen, 
waar  de  baring  niet  of  weinig  vooruit  gaat,  in  weerwil 
dat  er  sterke  weeën   bestaan,   of  waar  de  pijnen  bijna 
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ondragelijk  zijn.  De  laatstgenoemden  zijn  volstrekt  niet 
Toor  normaal  te  houden,  -waarom  wij  ze  hier  met  stil- 
zwijgen zullen  voorbijgaan  en  bij  de  stricturen  er  op 
terugkomen.  Wat  nu  die  gevallen  aangaat,  waarin  de 
baring,  in  weerwil  van  krachtige  dolores,  niettegen- 
staande het  bekken  ruim  is  en  alle  zachte  deelen  goed 
gevormd  zij  n,  uiterst  traag  verloopt,  deze  komen  gewoonlijk  | 

bij  nerveuse  en  zeer  prikkelbare  vrouwen  voor  en  zijn  even*  I 

min  voor  natuurlijk  te  houden  1).  De  chloroforme-inade- 
mingen  zijn  naar  het  gevoelen  dezer  verloskundigen,  vooral 
in  de  tweede  periode  der  baring,  het  heilzaamste  middel. 
Wij  zouden  vele  historiae  partus  kunnen  mededeelen,  die 
het  nut  der  chloroforme  bij  langzame  en  moeijelijke  ont- 
sluiting kunnen  bewijzen,  wanneer  wij  nietovertuigd  waren,  ' 
dat  er  in  al  die  gevallen  werkelijk  hinderpalen,  we 
geene  mechanische  maar  dynamische,  voornamelijk  kramp, 
in  het  spel  waren,  en  deze  dus  niet  als  normaal  kunnen 
gelden. 

Ten  derde  spraken  wij  van  hen,  die  bij  normale  ver- 
lossingen het  gebruik  der  chloroforme  geheel  en  al  ver*- 
werpen,  onder  anderen  aannemende,  dat  niets  van  het- 
geen eene  normale  baring  vergezelt,  voor  overbodig  of 
schadelijk  is  te  houden,  en  dat  men  in  zulke  gevallen 
de  vrouwen  niet  aan  eenig  onnoodig  gevaar,  gelijk  in 
de  aanwending  der  chloroforme  altijd  gelegen  is,  mag 
blootstellen  2).  Zoo  lang  dus  de  baring  in  haar  verloop 
normaal  blijft,  mag  naar  hunne  roeening  de  bedwelming 
niet  worden  voortgebragt,  ja  zelfs  stelde  Montgommery, 


i)  N.  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXX,  ht.  1. 

2)  Barnes  in  Schmidfs  Jahrbücher,  Bd.  LXIX  s.  66;  et  Dabl.  quart . 
Jonrn.  of  med.  Sc.,  Mai  1849.  p.  331. 
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dat  het  wegnemen  van  het  geTOel  van  pijn  den  verlos- 
kundige zijne  taak  ?eel  moeijelijker  maken,  voor  de  vrouw 
daarenboven  gevaarlijk  zijn  kan,  tot  bewijs  waarvan  hij 
het  volgende  geval  aanvoert  1):  »mijne  hulp  werd  in 
eene  verlossing  ingeroepen;  de  verloskundige,  die  de 
vrouw  bijstond,  verhaalde  mij,  dat  hij  de  membranen 
met  den  vinger  had  willen  breken,  maar  daarvan  om 
de  tamelijk  hevige  pijn,  daarbij  ontstaande,  had  moeten 
afzien.  Onderzoekende  bemerkte  ik  alras,  dat  de  ver- 
loskundige het  zeer  verdunde  vaginaal-gedeelte  der  baar- 
moeder voor  de  vliezen  gehouden  had.  Hoeveel  nadeel 
had  er  derhalve  in  dit  geval  kunnen  gesticht  zijn, 
wanneer  de  vrouw,  door  chloroforme  bedwelmd,  de  pijn 
niet  had  gevoeld."  Naar  mijne  meening  bewijst  dit 
geval  echter  niets  tegen  de  anaesthesie,  maar  alleen  dat 
de  verloskundige  voor  zijne  taak  minder  berekend  was. 
Wanneer  het  mij  geoorloofd  is  in  deze  zaak  mijn  ge- 
voelen te  uiten,  dan  zou  ik  de  vraag,  of  de  chloroforme 
bij  natuurlijke  baringen  mag  worden  aangewend,  ont- 
kennend beantwoorden.  De  pijn  toch  door  chirurgische 
operaties  veroorzaakt  is  volstrekt  niet  met  de  pijn  der 
weeën,  wanneer  deze  niet  meer  dan  gewoon  hevig  is,  te 
vergelijken.  De  omstandigheden  verschillen  zeer  in  beide 
gevallen;  lijders,  wier  geest-  en  ligchaamskrachten  gewoon- 
lijk zeer  verzwakt  zijn,  wier  toestand  wel  door  ieder 
voor  abnormaal  zal  gehouden  worden,  kunnen  zeker 
niet  met  gezonde  barenden  worden  vergeleken;  de  ba- 
ring is  een  physiologisch  bedrijf,  eene  chirurgische 
kunstbewerking  voorzeker  niet.  Bij  eene  normale  baring 
loopt  het  leven  der  vrouw  geen  gevaar,  en  is  zij  afgeloopen 


1)  Montgommery,  in  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXX.  s.  286  en  299. 
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dan  is  de  pijn  verdwenen,  tegelijk  met  de  herinnering 
daaraan,  in  een  woord  de  vrouw  gevoelt  zich  wel; 
de  pols,  zoo  hij  al  onder  den  partus  versneld  was,  keert 
tot  de  normale  frequentie  terug  en  gewoonlijk  valt  de 
kraamvrouw  in  eeoen  gorusten  slaap.  Ook  is  het  niet 
waar,  dat  het  kraambed  regelmatiger  is  bij  die  vrouwen, 
welke  onder  de  baring  chloroforme  hebben  ingeademd, 
wanneer  de  baring  zelve  normaal  is  geweest. 

Wel  heeft  men  beweerd,  dat  bij  verlossingen,  die 
langer  dan  24  uur  duren  een  doodelijke  afloop  verreweg 
menigvaldiger  wordt  waargenomen,  dan  in  korter  du- 
rende gevallen;  dit  is  waar,  maar  bewijst  nog  niet,  dat 
de  dood  in  deze  gevallen  aan  de  hevigheid  der  pijn 
was  toe  te  schrijven;  vele  andere  omstandigheden  kun- 
nen hiertoe  medewerken,  bijv.  neerdrukkende  gemoeds- 
aandoeningen, langdurige  drukking  en  kneuzing  der 
weeke  deelen,  verloskundige  operaties,  enz.  Zou  men 
nu  werkelijk  door  de  vrouw  te  bedwelmen  al  deze  po- 
tentiae  nocentes  hebben  afgeweerd?  Voorzeker  niet.  Ook 
na  aanwending  van  chloroforme  komen  na  langdurige 
verlossingen  sterfgevallen  voor,  en  behalve  dat,  men  kan 
nimmer  de  stellige  verzekering  geven,  dat  de  inademin- 
gen niet  schaden  zullen.  In  niet  weinige  gevallen  heeft 
chloroforme  bij  chirurgische  operaties  den  dood  teweeg- 
gebragt,  hetzelfde  kan  by  barenden  voorkomen,  en  men 
mag  deze  dus  aan  geen  gevaar  blootstellen  alleen  om  ze 
van  eene  misschien  spoedig  geledene  pijn  te  verlossen, 
men  mag  aan  het  verlangen  der  vrouw,  wanneer  zij  in 
«laap  verzoekt  te  worden  gebragt,  buiten  noodzakelijk- 
heid niet  voldoen.  Een  nog  niet  genoegzaam  bekend 
middel,  dat  stellig  niet  zonder  gevaar  is,  mag  niet  roe- 
keloos en  zonder  noodzaak  worden  gebruikt. 
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Een  enkel  woord  wil  ik  hier  nog  bijvoegen  over  de 
handelwijze  van  hen,  die  choloroforme  en  secale  cornu- 
turn  aanwenden,  met  doel  om  de  verminderde  werk- 
zaamheid der  baarmoeder  weder  op  te  wekken,  of 
om  de  al  te  sterke  weeën,  na  toediening  van  secale  cor- 
nutum    ontstaan,    door    de    chloroforme  te  matigen   !)• 

Bovendien  wordt  nog  het  gebruik  van  secale  comu- 
turn  aanbevolen  in  die  gevallen,  waarin  de  contracties 
van  den  uterus  bij  de  baring  zwak  en  onregelmatig 
waren,  in  de  gedachte,  dat  de  zamentrekking  der  baar- 
moeder ook  na  den  partus  gebrekkig  zou  wezen,  uit 
welke  oorzaak  ligtelijk  haemorrhagie  zou  kunnen  ont- 
staan, die  men  door  secale  cornutum  hoopt  te  voor- 
komen. Gaarne  stemmen  wij  er  in  toe,  dat  het  moeder- 
koorn  in  dergelijke  gevallen  geindiceerd  kan  zij  o,  maar 
beweren  tevens,  dat  de  chloroforme  in  dezelve  volstrekt 
gecontraindiceerd  is.  Daarenboven  moet  het  eene  mid- 
del de  werking  van  het  andere  verminderen  of  weg- 
nemen. Denham  2)  maakte  achtmaal  van  beide  mid- 
delen tegelijk  gebruik,  doch  zonder  gevolg;  want  wat 
gebeurt  er?  Is  er  diepe  slaap  voortgebragt,  dan  houdt 
de  werking  van  het  ruggemerg  op,  de  spinaalzenuwen 
brengen  de  prikkels  niet  meer  naar  hetzelve  toe,  zoo- 
dat er  dus  geene  reflexie-bewegingen  meer  ontstaan, 
terwijl  de  niet  periodische  maar  aanhoudende  werking 
van  den  n.  sympalhicus  op  de  baarmoeder  blijft  voort- 
duren. Houden  nu  in  zoodanig  geval  de  weeën  geheel 
op,  dan  wil  men  secale  cornutum  geven.   Maar  hoe  kan 


1)  ObservatioDS  on  the  Use  of  Chloroforme  vith  Ergot  of  Rye  in  Par- 
turition,  bij  Thomas  Edward  Beatty.  Dubl.  quart,  Jourm.  of  med.  Se, 
Aug.  1850,  p.  13. 

2)  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXX,  s.  87. 
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dit  op  het  ruggemerg  werken,  zoolang  de  bedwelming 
duurt?  Het  eene  middel  is  derhalve  werkzaam  of  het  andere, 
nimmer  beiden  tegelijk.  Het  afwisselend  gebruik  is 
dus  naar  mij  dunkt  zeer  af  te  keuren.  Hiermede  wil 
ik  echter  geenszins  beweren,  dat  men  nimmer  noodig 
heeft  na  het  gebruik  der  chloroforme  secale  cornutum 
toe  te  dienen ;  wanneer  de  zamentrekkingen  geheel 
hebben  opgehouden,  wanneer  er  vrees  voor  bloeding 
bestaat,  kan  het  moederkoorn  ongetwijfeld  te  pas  komen; 
dit  is  echter  geheel  iets  anders  dan  beide  middelen  af- 
wisselend te  geven,  hier  wordt  secale  alleen  voorge- 
schreven om  de  door  de  chloroforme  mogelijk  voortge- 
bragle  nadeelen  af  te  keeren. 

GHLOROFORUE  BU  ABNORMALE  BARINGEN. 

Wij  zagen  zoo  even,  dat  de  meeningen  met  betrekking 
tot  het  gebruik  der  chloroforme  bij  normale  baringen 
zeer  uiteenliepen,  niet  minder  verschil  bestaat  er  ook 
omtrent  het  gebruik  in  tegennatuurlijke  baringen,  maar  hier 
zullen  wij  velen  als  verdedigers  aantreffen,  die  de  aan- 
wending in  gewone  gevallen  bestrijden.  Het  onderwerp 
waarover  hier  gehandeld  zal  worden,  is  zeer  uitgebreid, 
ik  zal  trachten  zoo  kort  mogelijk  te  wezen  en  wil  in  mijne 
beschouwing  de  volgende  punten  afzonderlijk  aanstippen. 

IK  Zeer  pijnlijke  weeën,  krampweeën,  stricturen. 

2®.  Verloskundige  operaties. 

o.  Tangverlossingen,  embryotomie. 

b.  Keering. 

c.  Placenta  praevia. 
rf.  Keizersnede. 

e.  Placentair-operaties. 
3®.  Eclampsie. 
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1®.  Zeer  pijnlijke  weeën,  krampwee'èn,  stricturen. 

Onder  de  zoowel  voor  den  verloskundige  als  bovenal 
voor  de  barende  zeer  onaangename  verschijnselen,  daar 
zij  en  het  normale  verloop  der  baring  storen  en  dikwijls 
niet  dan  raoeijelijk  kunnen  verwijderd  worden,  moeien 
in  de  eerste  plaats  die  zamentrekkingen  der  baarmoeder 
worden  genoemd,  welke  zoo  uiterst  pijnlijk  zijn,  dat  ze 
voor  de  barende  onuitstaanbaar  zijn  en  bij  den  verlos- 
kundige vrees  voor  nadeelige  gevolgen  doen  ontstaan. 
Zulke  weeën  worden  meestal  bij  zeer  gevoelige  en  prik- 
kelbare vrouwen  waargenomen. 

Ik  zoude  hier  vele  waarnemingen  van  verschillende 
verloskundigen  kunnen  bijbrengen,  die  het  nut  der 
chloroforme  in  kraropweeën  aantoonen,  vreesde  ik  niet 
al  te  uitvoerig  te  worden;  het  zij  dan  ook  voldoende  te 
zeggen,  dat  bij  de  hevigste  krampweeën  de  chloroforme 
volkomen  berekend  is  de  pijn  en  het  krampachtige 
karakter  der  zamentrekkingen  weg  te  nemen,  zonder 
daarom  de  contracties  der  baarmoeder  te  beletten,  zoodat 
de  baring  dikwijls  ongestoord  ten  einde  loopt,  nadat 
het  iiDpediment,  dat  haar  tegenhield,  namelijk  de  kramp, 
is  uit  den  weg  geruimd. 

Reeds  a  priori  mogt  men  veronderstellen,  dat  de  chlo- 
roforme bij  stricturen,  hetzij  aan  den  hals  der  baarmoeder 
of  aan  eenig  hooger  gelegen  gedeelte,  nuttig  moesten 
wezen,  en  de  ondervinding  heeft  deze  veronderstelling 
geheel  bewaarheid. 

Wanneer  de  contracties  van  den  uterus  buitengemeen 
pijnlijk  zijn,  dan  kan  chloroforme  de  pijn  of  verminderen 
of  ophefien,  het  verloop  der  baring  regelmatig  doen 
worden  en  de  vrees  voor  belangrijke  nadeelen  geringer 

VI.  15 


214 

maken  of  wegnemen.  In  deze  gevallen  wordt,  gewoonlijk 
ten  minste,  geene  volkomene  bedwelming  gevorderd,  en 
IS  deze  zelfs  minder  aan  te  raden.  Vooreerst  toch  weten  we 
niet,  hoelang  de  inademingen  zullen  moeten  worden 
voortgezet,  zoodat  de  hoeveelheid  chloroform  ligtelijk  te 
groot  zou  kannen  worden;  daarenboven  zouden  bij 
complete  anaesthesie  de  dolores  al  ligt  zeer  afnemen  of 
ook  geheel  wegblijven,  waardoor  en  de  baring  vertraagd 
wordt  en  gevaar  van  bloeding  zou  kunnen  ontstaan, 
en  eindelijk  is  het  geheel  voldoende  de  barende  slechts 
zoo  veel  te  bedwelmen,  dat  het  gevoel  van  Jf>iirt  geheel 
of  grootendeels  verloren  is  gegaan.  Maar,  vraagt  welligt 
iemand,  kan  uten  in  zoodanige  gevallen  niet  even  goed 
of  beter  de  voorheen  gebruikelijke  handelwijze  in  het 
werk  stellen  ?  Velen  verkiezen  hier  het  anaestheticum  en 
houden  het  voor  zekerder  en  meer  afdoende  dan  die 
middelen,  waarvan  men  vroeger  gebruik  maakte  of  die 
men  ook  thans  nog  gebruikt.  By  diepe  bedwelming 
door  chloroforme  kan  de  baring  zonder  eenigen  twijfel 
vertraagd  worden,  maar  niet  zelden  heeft  ook  opium 
hetzelfde  effect.  Verder  is  genoegzaam  bewezen,  dat 
opium  niet  altijd  in  staat  is  de  kramp  weg  te  nemen, 
of  men  moet  het  in  zoodanige  giften  aanwenden,  waarin 
het  wezenlijk  nadeelig  of  gevaarlijk  kan  zijn. 

Harnier  verzekert,  dat  bij  stricturen,  zoo  van  den  hals 
als  aan  het  ligchaam  der  baarmoeder,  de  chloroforme 
boven  alle  andere  uit-  en  inwendige  middelen  te  ver- 
kiezen is  1)  en  velen  spreken  er  even  zoo  over.  Vogler 
zegt  hieromtrent  het  volgende  2) :  »Hiernach  bestehen  die 


i)  N.  Zeils.  f.  eeb.  Bd.  XXXI.  156. 
2)  Ibid.  Bd.  XXXII.  s.  159. 
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wichtig^sten  Vortheile,  die  uns  das  Ghloroforme  in  der  Ge- 
burtshülfe  g^ewahrt,  ausser  der  Ersparung  der  Schmerzea 
und  der  Gemothsbew^ung  der  Kreissenden,  vorzüglich 
darÏQ,  dafis  -wir  sowohl  allzuheftige,  als  auch  wirklich 
kramphaf  te  Wehenthëtigkeit  za  beseitigeD,  und  damit 
soiirohl  Contractlonen  des  Oterus,  welche  dem  Kindeun- 
mittelbar  Gefahr  drohen,  als  auch  solche,  welche  den 
wichtigsten  geburtshülflichen  Operationen  bedenkliche 
Hindernisse  bereiten  und  dadurch  Mutter  und  Kind  ge* 
fahrden,  zu  entfernen  im  Stande  sind." 

Wat  mij  aangaat,  houd  ik  het  voor  even  verkeerd  het 
gebruik  der  chloroforme  in  alle  gevallen  van  kramp- 
-weeën  en  stricturen  te  verwerpen,  als  het  ondoelmatig  zou 
zijn  daarvan  overal  gebruik  te  willen  maken.  Het  is 
waar,  dat  opium,  aderlatingen,  baden  en  andere  aange- 
prezene  middelen  niet  altijd  helpen,  maar  zal  de  chloro- 
forme dit  in  ieder  geval  doen?  Stellig  verdient  het 
afkeuring,  wanneer  men  immar  van  een  middel  gebruik 
maakt,  dat  niet  zonder  gevaar  is  en  waarvan  men  niet 
weet  hoelang  en  in  welke  hoeveelheid  men  het  zal 
moeten  geven;  en  des  te  meer  is  de  toediening  af  te 
keuren,  zoo  men  door  eene  venaesectie  of  eene  matige 
gift  opium  den  ziekelijken  toestand  kan  verbeteren.  Zijn 
er  hevige  spasmodische  weeën,  of  is  er  ware  strictuur 
voorbanden,  is  het  gelaat  der  barende  rood  en  opgezet, 
wanneer  de  barende  over  hoofdpijn  klaagt,  angstig  is  en 
£ich  heen  en  weder  werpt;  als  de  pols  vol  en  frequent, 
en  de  huid  heet  is,  dan  zullen  de  chloroforme-inademingen, 
door  cerebraal-congestie  op  te  wekken  of  te  vermeerderen, 
ongetwijfeld  schadelijk  zijn.  Hier  is  eene  ruime  ader- 
lating geindiceerd,  maar  helpt  deze  niet,  dan  kan  de 
chloroforme  op   hare  plaats  wezen.    Zijn  alle  middelen 

15^ 


216 

te  vergeefs  aangewend,  of  zijn  de  pijnen  zoo  hevig,  dat 
men  vooraf  met  groote  waarschijnlijkheid  mag  aannemen, 
dat  opium  of  niet  zal  baten,  of  in  zoodanige  gift  zal 
moeten  worden  toegediend,  waarin  het  de  vrouw  ligt 
nadeel  zou  doen,  dan  is,  naar  ik  meen,  de  bedwelming 
door  chloroforme  aan  te  raden,  waaraan  echter  in  vele 
gevallen  eene  venaeseclie  vooraf  zal  moeten  gaan,  om  de 
bestaande  congestie  naar  het  hoofd  weg  te  nemen  of 
althans  te  verminderen. 

2**,  Chloroforme  in  verloskundige  operaties, 
a.  Tangverlossingen  en  embryotomie. 

Mag  men  bij  elke  tangverlossing  de  chloroforme  ge- 
bruiken? Wij  zullen  deze  vraag  trachten  te  beant- 
woorden, na  eerst  de  meeuingen  van  verschillende  verlos- 
kundigen te  hebben  gehoord. 

.  Sommigen  willen  de  chloroforme  bij  elke  forcipale 
verlossing  aangewend  zien,  anderen  slechts  in  bepaalde 
gevallen.  Dat  de  voorstanders  der  bedwelming  in  nor- 
male gevallen  ook  bij  elke  tangverlossing  willen  anaes- 
ihetiseren,  behoeft  eigenlijk  niet  te  worden  gezegd:  de 
chloroforme  is  daarbij,  zeggen  zij,  nuttig  door  de  pijn 
weg  te  nemen,  de  operatie  gemakkelijker  te  maken  en 
het  herstel  iu  het  kraambed  te  bespoedigen. 

Anderen  1)  keuren  hot  gebruik  der  chloroforme  slechts 
goed  bij  zeer  gevoelige  vrouwen,  of  wanneer  de  ge- 
slachtsdeelen  uitermate  pijnlijk  zijn,  of  als  er  hinder- 
palen bestaan,  die  de  baring  bemoeijelijken,  terwijl  zij 
het   middel  bij   ligte  forcipale   verlossingen  niet  willen 

1)  N.  Zeils.  f.  Geb.  Bd.  XXVUI  en  XXX;  Zeitschr.  d.  K.  K.  Geselsch. 
etc.  zu  Wien,  Juni  1853,  en  rtederl.  Tijdschr.  voor  Verloskunde,  enz 
1850,  bl.  76. 
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aangewend  zien.  Dit  is  ook  mijne  meen  ing;  alleen  dan 
worde  de  anaesthesie  te  baat  genomen,  wanneer  er  moeije- 
lijkheden  of  hinderpalen  te  bekampen  en  te  overwinnen 
zijn,  groot  genoeg  om  bedwelming  wenschelijk  te 
maken.  Zoodanige  moeijelijkheden  bestaan  niet  bij.  de 
b'gtere  forcipale  verlossingen,  waarin  de  aanwending  van 
het  instrument  gemakkelijk  is  en  weinige  en  ligte 
tracties  voldoende  zijn  om  het  hoofd  te  doen  geboren 
worden.  De  operatie  is  hier  weinig  pijnlijk  en  schielijk 
verrigt,  waarom  zou  men  dan  de  vrouw  aan  een  altijd 
mogelijk  gevaar  blootstellen? 

In  zwaardere  gevallen  daarentegen  is  de  applicatie 
der  tang  dikwijls  moeijelijk;  vele  en  krachtige  tracties 
worden  gewoonlijk  gevorderd  om  het  hoofd  te  extra- 
heren; hevige  pijn  wordt  er  opgewekt,  zoowel  hij  het 
aanleggen  der  lepels  als  bij  het  doen  der  tracties,  vooral 
wanneer  de  vagina  en  vulva  naauw  zijn  en  pijnlijk  gespan- 
nen; des  te  moeijelijker  nog  wordt  de  operatie,  wanneer 
het  hoofd  nog  niet  of  weinig  in  de  bekkeaholte  is  ia- 
gezakt,  terwijl  de  barende  zelve  de  applicatie  der  tang 
en  het  uithalen  des  hoofds  door  haar  geschreeuw  en 
het  onophoudelijk  en  onstuimig  heen  en  weder  werpen 
des  ligchaams  nog  meer  verzwaren  kan. 

Kunnen  wij  in  deze  moeijelijke  gevallen  door  de 
vrouw  te  bedwelmen  de  moeijelijkheden  wegnemen  of 
ten  minste  verminderen?  —  Mechaniche  hinderpalen 
kunnen  zeker  op  deze  wijze  niet  worden  opgeheven, 
maar  doordien  het  ligchaam  onbewegelijk  is,  de  spie- 
ren verslapt  zijn  en  het  gevoel  van  pijn  is  weggeno- 
men, zal  men  die  bezwaren  dikwijls  ligter  te  boven  kun- 
nen komen:  het  aanleggen  der  tang  is  gemakkelijker, 
de   tracties  kunnen   meer  geregeld   worden    verrigt,  en 
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de  vrouw  wordt  van  de  hier  vooral  zeer  hevige  pgoea 
geheel  bevrijd. 

Heest  alle  Schrijvers  komeu  dan  ook  daarin  overeen, 
dat  de  cbloroforme  bij  zware  taogverlossingen  een 
uitmuntend  hulpmiddel  is.  Harnier  evenwel  keurt  de 
bedwelming  juist  in  deze  gevallen  af,  zeggende:  »Som- 
wijlen  kon  ik,  na  de  vrouw  te  hebben  bedwelmd,  door- 
dien mijne  krachten  niet  toereikende  waren,  de  baring 
niet  zonder  hulp  volbrengen,  iets  wat  mij  vroeger  nim- 
mer overkomen  was.  Daarom  geloof  ik,  dat  het  beter 
is  de  lepels  der  tang  in  Ie  brengen  na  de  vrouw  in 
slaap  te  hebben  gebragt,  maar  na  het  aanleggen  van 
het  instrument  de  inhalaties  te  staken,  opdat  niet  de 
tot  de  extractie  zoo  hoog  noodige  zamentrekkingen  der 
baarmoeder  zouden  ontbreken.  Hoet  men  dus  de  chlo* 
roforme  gebruiken  om  bijzondere  gevoeligheid  der 
barende,  dan  gebruike  men  ze  slechts  in  die  mate,  dat 
alleen  het  gevoel  van  pijn  wordt  weggenomen,  maar 
de  weeën  niet  verminderen." 

Ofschoon  ik,  hetgeen  Harnier  zegt,  niet  geheel  zou 
durven  ontkennen,  geloof  ik  toch,  dat  zijne  tegenwerping 
van  weinig  belang  is.  Ook  zonder  het  gebraik  der 
cbloroforme  gebeurt  het  nu  en  dan,  en  oiet  zoo 
geheel  zeldzaamf  dat  de  verloskundige  geene  kracht  ge- 
noeg heeft  om  zonder  hulp  de  verlossing  te  terminctren* 
Bijna  allen  stemmen  het  toe,  dat  de  operatie  gedurende 
de  bedwelming  veel  gemakkelijker  is,  en  dat  hinderpalen 
overwonnen  worden,  die  men  anders  niet  dan  met  de 
grootste  moeite  te  boven  komt.  Ook  staat  bet  vast»  dat 
de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  niet  ophouden,  ten-- 
zij  de  bedwelming  te  diep  is  of  te  lang  wordt  yoort- 
gezet,  zoodat  er  geen  gevaar  Yoor  bloeding  bestaat,  noch  in 
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de  laaUte  periode  der  baring,  noch  daarna.  Laat  men 
evenwel  chloroforme  inademen  bij  ware  atonia  uteri) 
dan  zou  er  ligt  haemorrhagie  kunnen  ontstaan;  in  zoo- 
danig geval  is  de  bedwelming  dan  ook  niet  aan  te 
raden  en  evenmin  noodzakelijk.  Maar  zelfs  zonder  chlo- 
roforme kan  hier  na  de  applicatie  der  tang  gemakkelijk 
bloeding  ontstaan,  indien  men  niet  vooraf  middelen  toe* 
dient,  welke  de  samentrekking  der  baarmoeder  vermO' 
gen  te  bevorderten» 

Wat  aangaat  de  meerdere  of  mindere  gemakkelijk- 
heid, waarmede  de  bedwelming  wordt  voortgebragt,  zoo 
bij  tangverlossingen  als  in  andere  verloskundige  operaties, 
zij  aangemerkt,  dat  de  door  het  langdurige  verloop  der 
baring  uitg^uUe  Trouw  gewoonlijk  zeer  spoedig  in 
$laap  valt,  terwijl  daarentegen  eene  opgewekte  en  onrus- 
tige vrouw  niet  adelden  veel  moeijelijker  bedwelmd  wordt, 
in  welk  geval  ook  niet  zelden  convulsive  bewegingen 
de  volkpinene  bedwelming  voorafgaaii.  Mogen  wy  nu 
in  die  gevallen,  waarin  men  om  volkomene  anaesthesie 
daartestellen  langen  tijd  en  eene  groote  hoeveelheid 
chloroforme  moet  doen  inademen,  met  de  inhalaties 
voortgaan?  Voorzeker  niet  dan  met  de  grootste  om- 
zigtigheid,  ja  zelfs  zullen  zich  gevallen  kunnen  voor- 
doen, waarin  het  beter  is  de  toediening  te  stijiken. 

YOQr  wij  tot  de  keering  overgaan,  moeten  we  nog 
met  een  enkel  woord  gewag  maken  van  de  aanwend- 
baarheid d0r  chloroforn]Le  bij  perforatie  en  cephalotripsie. 

Murphy  prijst  de  bedwelming  hierbij  zeer,  Montgom- 
mery  keart  ze  hoogelijk  af,  vooreerst  omdat  bet  gevaar 
van  veriyonding  grooter  zou  zijn,  wanneer  de  vrouw 
ongevoelig  is  gemaakt  en  eene  aangebragte  verwonding 
niet  gevaar  wordt;  ten  andere  omdat  de  operatie  ge- 
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woonlijk  langdurig  is,  en  eindelijk  om  de  dikwerf  be-^ 
staande  groote  uitputting  der  barende. 

Deze  argumenten  doen  echter»  dankt  mij,  niet  veel 
af.  Wat  van  het  gevaar  van  verwonding  wordt  gezegd 
bij  bedwelming  der  vrouw  beteekent  niets,  of  is 
nimmer  eene  vrouw  verwond  geworden,  die  niet  be- 
dwelmd was?  De  langdurigheid  der  operatie  contra- 
indiceert  de  inhalatie  niet,  niet  in  alle  gevallen  ook  is  zij 
zoo  langdurig,  terwijl  even  als  bij  forcipale  verlos- 
singen de  operatie  veel  gemakkelijker  wordt  en  schie- 
lijker  kan  worden  verrigt,  wanneer  de  vrouw  onbewe- 
gelijk is  en  hare  willekeurige  spieren  verslapt  zijn. 
Wat  de  zwakte  betreft,  die  de  aanwending  der  chloro- 
forme  zou  verbieden,  men  moet  perforatie  doen,  voordat 
de  vrouw  te  zeer  verzwakt  is;  zijn  de  krachten  echter 
zoo  zeer  verminderd,  dat  er  werkelijk  vrees  bestaat  de 
vrouw  onder  de  operatie  te  zien  bezwijken,  dan  moet  men 
zeker  hoogst  voorzigtig  zijn  met  de  chloroforme,  maar 
ook  dan  zal  eene  kleine  hoeveelheid  (veel  toch  heeft 
men  niet  noodig)  nuttig  wezen  en  het  gevaar  werkelijk 
kunnen  verminderen^ 

b.  Keering. 

Is  de  anaesthesie  dikwerf  bij  tangverlossingen  hoogst 
nuttig,  nog  oneindig  nuttiger  en  heilzamer  is  zij  bij 
het  doen  van  moeijelijke  keeringen,  door  hinderpalen 
uit  den  weg  te  ruimen,  die  zonder  dezelve  bijna  onover- 
komelijk kunnen  zijn. 

Het  is  algemeen  genoeg  bekend,  welk  verschil  er  be- 
staat tusschen  eene  keering,  die  verrigt  wordt  bij  on- 
geschonden vliezen  of  kort  na  het  wegvloeijen  van  het 
vruchtwater,   en  eene  keering,  welke  lang  na  het  weg- 
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vloeden  van  het  liquor  moet  worden  gedaan.  In  het 
eerste  geral  bestaan  er  genoegzaam  geene  hinderpalen  ; 
wanneer  de  operateur  de  membranen  niet  in  het  ostium, 
maar,  zoo  mogelijk,  hooger  breekt,  dan  loopt  er  slechts 
eene  kleine  hoeveelheid  vruchtwater  af,  daar  de  arm 
als  een  tampon  de  opening  sluit;  blijft  hét  liquor  ge- 
heel of  grootendeels  terug,  dan  kan  zich  de  baarmoe- 
der niet  sterk  om  het  kind  zamentrekkea  en  daardoor 
het  doen  der  keering  bezwaren.  In  deze  ligte  geyallèn 
dus  is  er,  wanneer  de  vrouw  niet  bijzonder  onrustig 
is  of  de  operatie  volstrekt  niet  wil  toelaten  (hetgeen 
echter  hoogst  zeldzaam  is),  of  de  vulva  zeer  naauw  is  — 
in  een  woord,  wanneer  er  behalve  de  abnorniale  lig- 
ging des  kinds  geene  afwijkingen  bestaan,  geene  redeii 
om  de  vrouw  in  slaap  te  brengen;  want  de  hinderpa- 
len zijn  weinig  of  geene,  de  pijn  niet  hevig  en  ligt 
te  verdragen.  Maar  indien  er  behalve  de  verkeerde 
ligging  nog  omstandigheden,  gelijk  de  bovengemelden 
of  anderen,  bestaan,  welke  de  operatie  moeijelijker  zou- 
den kunnen  maken,  dan  is  de  chloroforme,  indien  er 
geene  contra-indicatie  bestaat,  aan  te  raden* 

Na  het  wegvloeijen  van  het  liquor  zijn  de  hinderpa- 
len dikwijls  bijzonder  groot:  de  krampachtige  of  teta- 
nische  omsnoering  der  vrucht  door  de  baarmoeder, 
het  zamengetrokken  ostium,  waardoor  de  hand  moeije-> 
lijk  ingebragt,  en  na  ingebragt  te  zijn  slechts  met 
moeite  bewogen  en  verder  gevoerd  kan  worden;  de 
pijnlijkheid  en  zwelling  der  genitaliën,  de  hevige  pijn 
dientengevolge  bij  het  invoeren  der  hand  opgewekt; 
de  onrust  des  gemoeds,  de  lange  duur  der  operatie,  dit 
zijn  de  voornaamste  hljaderpalen,  welke  hier  de  keering 
of  uiterst  moeijelijk  of  bijna  onmogelijk  maken. 
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Kan  nu  de  anaestherie  deze  moeijelijkbeden  geheel 
of  grooteodeels  -vregoemen?  Velen  1}  roemen  hier  de 
chloroforme  ten  hoogste;  zoo  zegt  Yon  Siebold  onder 
anderen  (2):  »Zum  Schluss  will  idi  aber  bemerken,  daaa 
irahrend  ich  mich  duFchauB  tind  auf  das  bestim  mteste 
gegen  die  unbedingte  Anvendung  des  Chloroforms  bei 
natürlichen  Gd)iirten  erklare,  ieb  seinen  Nutzen  und 
Werth  bei  geburtshülflichen  Operationen  anerkenne» 
seiea  e3  lostramental-entbiodungen,  Wendungen,  oder 
betreffen  sie  £nt|ernung  der  züruckgehaltenen  Placenta/^ 

Zelfii  Hüter,  die  anders  volstrekt  geen  voorstander  der 
chloroforme  is,  rerhaalt  een  geval,  -waarin  hi)  met  de 
beste  uitkomst  het  middel  g^ruikte.  Zijne  hulp  werd 
ingeroepen  in  een  geval  vap  schouderiiggtng  met  uit*- 
zakking  van  den  armi  vaar  de  verloskundige  te  vergeeft 
de  keering  beproefd  bad.  Hüter  bragt  d^  vrouw  ia  slaap 
en  kon  nu  de  versie  zonder  bezwaar  verrigten.  »Die 
Wirikung  des  Ghlorolbnps/'  ze^t  hij,  »in  diesem  Falie 
ist  eine  aosgezeichnete  zu  nennen,  weH  die  durch  dteses 
Mittel  béwirkte  ErsdilaflEung  der  G«hirmutter  mir  die 
Wendung  geaftattete^  die  einem  andern  geübten  Geburts-* 
helfer  uamögli^h  gewesen  war  8). 

Groot  19  derhalve  het  nul  der  chloroforme  bij  moeije-^ 
lijke  keeringen«  Dóór  hare  werking  op  het  ruggemerg 
wprdt  de  spasmodisehe  contractie  dw  baarmoeder  opge- 
heven of  zeer  verminderd,  naarmate  de  bedwelming  meer 
of  minder  volkomen  is;  dfi  rufidge  houdkig  des  Ugchaams 

i)  Von  Schalleiimfiller^  Med.  Cqit.  d.  Würt.  arts.  V^r.  18  Dec.  1850; 
Rückblicke  a.  d.  Fortschritte  a.  Leist^ngeQ  in  der  gesammten  Med,, 
1850,  ht.  2;  Zeitschr.  d.  Aerzta  za  Wien,  185i>  s.  446. 

%)  !f.  Z^to.  f.  «eb.  Bd.  XXVm,  fl.  169. 

5)  N.  M\$.  t  «eb*  M.  M.m,  8.  545. 
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en  de  ongevoeligheid  der  vrouw  maken  de  operatie  veel 
gemakkelijker,  het  niet  voelen  van  pijn  is  voor  de  ba- 
rende zeer  voordeelig»  doordien  de  reactie  ia  het  kraambed 
hier  vooral  hoogst  gering  is  en  veel  minder  dan  na 
moeijelijke  keeringen  zonder  bedwelming.  Hét  lang 
voortgezet  gebruik  van  bet  anaesibetioum  kan  voorzeker 
ook  hier  acbadelijk  worden,  vooral  wanneer  men  veel 
cbloroforme  noodjg  heeft  om  de  vrouw  te  bedwelmen 
en  bedwelmd  te  houden,  maar  zóoals  wé  reeds  zagen, 
bij  eene  uitgeputte  vrouw  is  eene  kleine  boeveelheid  ge» 
woonlijk  voldoende  om  eenen  vr\j  diepen  slaap  voortte- 
brengen,  om  de  willekeurige  spieën  te  verslajqien  en  de 
kramp  op  te  heffen.  Is  de  anaesthesie  eens  voortgebragt, 
dan  kan  men  ze  door  van  tijd  tot  tijd  den  doek  met 
ohloroforme  voor  den  mond  te  hoaden,  gemakkelijk 
zoolang  doen  voortduren  als  noodzakelijk  is.  Het  spreekt 
echter  van  zelfs,  dal  ook  bier  de  grootste  voorzigtigheid 
vereischt  wordt,  opdat  wij  niet  zouden  sdiaden  tn  plaats 
van  voordeel  aan  te  brengen. 

Ik  zou  vele  voorbeelden  kannen  opnoemen,  die  het 
nut  dec  cbloroforme  bij  moeijelijke  keèringon  voldoende 
bew\j^en,  zelfs  dan  wanneer  de  voeten  des  Hnó$  naar 
de  voorzijde  der  baarmoeder  zijn  gerigt  en  men  de  vrouw 
meestal,  zoo  men  geene  cbloroforme  gebruikt,  de  zeer 
ongemakkelijke  positie  k  Ia  vacfae  moet  laten  innemei^ 
maar  moet  dit,  hoezeer  tot  o^ne  spijt,  om  niét  te  uitr 
voerig  te  worden  nalaten  1). 


i)  In  mijne  Dissertatie  de  usu  cMoridi  formyli  in  arte  obstetrida,  den 
isten  juiij  dezes  jaars  verdedigd,  heb  ilc  eenige  waarnemingen  van  bedwelming 
door  cbloroforme  bij  verschlUende  moeijeiyke  verlouincien  medegedeeld, 
welke  ik  kortheidshalve  hier  achterwege  heb  gelaten. 
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c.  Placenta  praevia. 

Mag  men  hierbij  cbloroforme  gebruiken?  Het  ant- 
woord ligt  voor  de  band,  meestal  niet;  indien  er  e?enwel 
zoodanige  hinderpalen  bestaan,  dat  de  operatie  daardoor 
werkelijk  zeer  moeijelijk  wordt  gemaakt,  dan  geloof  ik, 
dat  de  bedwelming  nuttig  kan  zijn,  en  dan  houd  ik  ook 
bet  gevaar  van  bloeding  voor  niet  zoo  groot,  mits  de 
bedwelming  slechts  niet  te  diep  zij«  Maar  slechts  zelden 
zal  men  in  de  gelegenheid  komen  het  middel  aan  te 
wenden,  daar  de  weeën  meestal  zwak  zijn  en  het  oslum 
niet  sterk  zamengetrokken  is, 

d.  Keizersnede. 

Ook  bij  deze  operatie  verwachtte  men  veel  nut  van 
de  aanwending  der  cbloroforme,  maar  nog  te  weinig 
observaties  zijn  er  gedaan,  om  reeds  nu  met  zekerheid 
een  oordeel  te  kunnen  vellen.  Hüter  1}  gebruikte  een* 
maal  de  cbloroforme  bij  het  doen  der  sectio  caesarea; 
de  vrouw  stierf  17  uren  na  de  operatie;  Bouchardat 
daarentegen  verrigtte  de  kunstbewerking  met  gelukkiger 
uitslag  2),  nog  enkele  anderen  deden  ze  met  verschillend 
resultaat.  Hüter  schrijft  in  het  door  hem  waargenomene  geval 
den  noodlottigen  afloop  aan  de  bedwelming  toe :  »Ich  habe 
greglaubt,''  zegt  hij,  »den  unglücklichen  Ausgang  dieses 
Kaiserschnitts  der  Wirkung  des  Ghloroforms  zuschreiben 
zu  mussen,  ich  habe  in  keinem  andern  Falie  von  Kaiser- 
schnitt  eine  so  geringe  Zusammenziehung  der  Gebar- 
mutter  und  einen  sobedeutendenfilutflussaus  der  Schnitt- 


1)  N.  Zeits.  f.  Geb.  Bd.  XXVII.  8.  358. 

2)  Gr«  Nederl.  Tijdschr.  voor  Verlosk.  1859  bl.  231. 
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wunde  des  Uterus,  namenllich  beim  Erbrechen,  beobachtet 
wie  in  diesem;  ja  in  keinem  andern  Falie  habeichnach 
der  Operation  eine  so  bedeutende  Schmerzhaftigkeit  des 
Unterleibs  beobachtet  y/ie  in  diesem.'' 

Ieder  zal  ligt  inzien,  dat  Hüter's  vooroordeel  tegen 
de  chloroforme  hem  deze  woorden  in  de  pen  heeft  ge- 
geven; het  is  waar  dat  al  te  diepe  bedwelming  inertie 
der  baarmoeder  zou  kunnen  doen  ontstaan,  maar  als 
zulks  gebeurt,  is  de  operateur  gewoonlijk  meer  te  be- 
schuldigen dan  het  middel. 

Zullen  wij  oordeelen  over  bet  al  of  niet  doelmatige 
der  inhalaties  bij  sectio  caesarea,  dan  moeten  wij  ons  de 
bezwaren  en  alle  mogelijke  toevallen,  die  op  den  afloop 
der  operatie  van  invloed  kannen  zgn,  duidelijk  voor 
den  geest  stellen,  waarna  wij  gemakkelijk  zullen  kunnen 
beslissen,  of  de  bedwelming  hierbij  te  verkiezen  zij  of  niet. 

Onder  de  oorzaken,  die  den  afloop  dikwijls  ja  meestal 
noodlottig  doen  zijn,  bekleedt  de  belangrijke  verwon- 
ding van  het  buikvlies  eene  eerste  plaats;  vervolgens  de 
hevige  inwerking  der  operatie  op  het  geheele  zenuwstel- 
sel; eindelijk  de  opvolgende  ontsteking  met  hare  gevol- 
gen, terwijl  wij  niet  uit  het  oog  mogen  verliezen,  dat 
de  keizersnede  dikwijls  wordt  verrigt  bij  vrouwen,  die 
door  eene  voorafgegane  of  nog  bestaande  ziekte,  bv. 
osteomalacie,  reeds  veel  zijn  verzwakt;  dat  de  operatie 
dikwijls  eerst  wordt  gedaan,  nadat  andere  pogingen  om 
de  verlossing  te  termineren  te  vergeefs  in  het  werk 
zijn  gesteld,  en  bij  vrouwen,  welke  door  den  langen 
duur  der  baring  en  door  gemoedsaandoeningen  op  het 
zeerst  zijn  uitgeput.  Voegen  wij  hierbij  nog  de  toe- 
vallen, die  onder  of  na  de  operatie  kunnen  voorkomen, 
als  hevige  bloeding,  naar  buiten  komen  der  ingewanden, 
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hik,  braken  en  andere  nerveuse  ?erschijaselen,  dan  zal 
niemand  er  zich  over  verwonderen,  dat  de  afloop  zoo 
dikwijls  doodelijk  is.  Maar  zal  nu  de  anaesthesie  de 
prognose  kunnen  verbeteren? 

De  ondervinding  heeft  bewezen,  dat  de  vrees  voor 
eene  of  andere  operatie  veel  wordt  verminderd,  wanneer 
de  patiënt  de  overtuiging  heeft,  dat  hij  of  zij  daarvan  niets 
zal  voelen;  en  even  zeker  is  het,  dat  bijna  geene  ope*^ 
ratie  gevaarlijker  is  dan  de  keizersnede.  Bij  het  ge- 
bruik der  chloroforme  zal  het  zenuwstelsel  ved  minder 
of  bijkans  niet  zijn  aangedaan;  na  de  anaesthesie  is, 
gelijk  reeds  noeermalen  werd  gezegd,  de  reactie  ge- 
woonlijk mfnder,  en  met  regt  mag  men  dus  ook  na  het 
doen  der  keizersnede  eene  geringere  reactie  verwachten. 
Be  ebloroforilne  mag  derhalve  bi)  sectio  caesarea  met 
alle  gernsthêid  worden  aanbevolen,  aangezien  het  voor- 
deel dat  zi|  kan  aanbrengen,  de  nadeelen,  die  mt  de 
aanwending  mogelijkerwijs  kunnen  voorkomen,  verre 
overtreft.  Bij  bedwelming  der  vrouw  aal  de  prognose 
niet  zoo  ongunstig  wezen,  vooreerst  om  het  reeds  ge- 
zegde, maar  ten  andere  omdat  men,  eens  de  noodza- 
kelijkheid der  operatie  erkend  hebbende,  daartoe  schie* 
liyker,  en  dus  voordat  de  vrouw  nog  veel  geleden  heeft, 
kan  overgaan  en  minder  tijd  zal  verliezen  met  pogingen 
om   den   partns  op  eene  andere  wijze   te   terniineren. 

Maar  er  is  nog  iets:  het  blijft  altijd  nog  een  twist- 
punt, welk  leven  hooger  te  schatten  is,  dat  der  moeder 
of  dat  des  kinds;  velen  aarzelen  ook  nu  nog  niet  om 
het  kind  op  te  offeren,  dat  zij  niet  hebben  zien  leven, 
wanneer  zij  daardoor  het  leven  der  moeder  meenen  te 
kunnen  redden.  Is  het  eenmaal  bewezen,  dat  de  keizer- 
snede, wanneer  zij  vroegtijdig  genoeg  en  onder  den  in- 
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vloed  der  chlorofbrme  ^rordt  rerrigt,  geene  zoo  uiterst  ge- 
vaarlijke operatie  isy  dan  zal  het  gebruik  der  chloroforme 
welligt  kunnen  strekken  om  bet  leven  van  vele  kinderen 
te  bebouden;  want  volkomen  stemmen  wij  in  met  bet 
gevoelen  van  Kilian,  dat  bet  niet  aan  den  obstetricator 
staat  te  beoordeelen,  welk  leven  booger  te  schatten  zij, 
maar  dat  bij,  zoo  mogelijk,  alle  pogingen  moet  in  bet 
werk  stellen  om  beide  levens  te  behouden. 

e.  Placentair-operaties. 

Nadat  de  vier  eerste  tijdperken  der  baring  gelukkig 
zijn  verloopen,  gebeurt  het  somwijlen,  dat  de  baarmoeder 
zich  krampachtig  om  de  placenta  zamcntrekt,  of  dathet 
ostium  uteri  door  kramp  gesloten  wordt.  In  zoodanig 
geval  wordt  niet  zelden  de  grootste  vaardigheid  van  den 
verloskundige  gevorderd  om  de  placenta  vreg  te  nemen^ 
terwijl  het  leven  der  vrouw  inmiddels,  uit  hoofde  der 
ligtelijk  ontstaande  bloeding,  in  het  grootste  gevaar  ver* 
keert.  Om  den  spasmus  te  overwinnen  worden  niet 
zelden  opiata,  bloedsonttrekkingen  en  andere  middelen 
te  vergeefs  beproefd,  en  is  er  haemorrhagie  ontstaan,  dan 
blijft  er  niets  overig  dan  de  placenta  met  geweld  te 
verwijderen,  dikwijls  tot  groot  nadeel  der  vrouw.  Zal 
nu  hier  bij  aanwending  der  chloroforme  het  gevaar 
minder  z^n? 

Daar  het  nut  der  bedwelming  bij  stricturen  gedurende 
de  baring  genoegzaam  bewezen  is,  zouden  wij  daaruit 
reeds  met  eenig  regt  tot  de  doelmatigheid  der  aanwen- 
ding bij  placenta  incarcerata  kunnen  besluiten;  en  wer- 
kelijk zijn  ons  ook  verscheidene  gevallen  medegedeeld, 
waaruit  blijkt,  dat  de  chloroforme  ook  hier  het  besle 
antispasmodicum  is. 
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Maar  yraagt  men  welligt,  kan  men  in  de  vijfde  periode 
der  baring  het  gevaar  door  aanwending  der  chloroforme 
niet  vergrooten,  door  namelijk  de  baarmoeder-contracties 
te  yerminderen  of  op  te  helpen? 

Het  antwoord  ligt  voor  de  hand.  Het  is  yoiledig  door 
dè  ondervinding  uitgemaakt,  dat  een  matige  graad  van 
bedwelming  de  zamentrekkingen  niet  vermindert,  en  dat 
bij  spasmodische  contracties  ook  door  diepe  bedwelming 
wel  de  spasmus  wordt  opgeheven,  maar  de  contraclili- 
teit  der  baarmoeder  niet  wordt  weggenomen.  De  chloro- 
forme is  derhalve  bij  ware  incarceratie  zeer  doelmatig, 
maar  het  spreekt  van  zelf,  dat  hier  alleen  spraak  is  van 
ware  stricturen,  en  dat  de  anaesthesie  niet  bij  elke 
teruggehouden  placenta  mag  worden  aanbevolen.  Bestaat 
er  ziekelijke  aanhechting  der  placenta  dan  zal  de  chloro- 
forme niels  baten  veeleer  schade  doen;  iser  haemorrhagie 
ontstaan  door  gedeeltelijke  loslating  der  placenta,  dan 
zal  de  anaesthesie  zonder  eenigen  twijfel  nadeelig  wezen, 

3°.  Aanwending  der  chloroforme  hij  eclanipsie. 

Bij  deze  zoo  gevaarlijke  ziekte  hebben  enkelen  de 
chloroforme  zeer  aangeprezen.  Het  is  bewezen,  dat  bijna 
een  derde  gedeelte  der  door  eclampsie  aangetasten  onder 
de  aanvallen  bezwijkt,  terwijl  van  de  overigen  nog  een 
derde  gedeelte  aan  opvolgende  puerperaal-ontstekingen 
sterft  1). 

Hetzelfde,  wat  van  de  moeders  geldt,  geldt  ook  voor 
de  vrucht.  Een  derde  of  meer  sterft  in  den  uterus; 
van  de  levendgeboreoen  komen  velen  door  aangeboren 
zwakte  kort  na  de  geboorte  om. 


1)  Die  Geburtskunde.  u.  s.  w.  Yon  Kiwisch  van  Rotterau,  2g  Ablh.  s.  89.  etc. 


220 

Sommige  verloskundigen  nu  meenen  uit  hunne  waar-* 
nemingen  het  besluit  te  kunnen  trekken,  dat  chloroforme 
heilzaam  in  deze  ziekte  werkt  1).  Kiwiscb  was  de 
voornaamste  onder  ben;  hij  geloofde  dat  door  de  aan- 
wending der  chloroforme  zoowel  de  therapeutische  als 
obstetrische  behandeling  der  eclampsie  eene  groote  ver- 
andering zal  ondergaan,  beweerde,  dat  reeds  in  vele 
gevallen  het  nut  der  chloroforme  gebleken  is,  en  gaf 
daaraan  boven  alle  andere  middelen  de  voorkeur.  Wel 
was  niet  in  elk  geval  de  uitkomst  gunstig,  want  niet 
zelden  bezweek  hetzij  moeder  of  kind  of  beiden,  maar 
dit  moet,  meende  Kiwisch,  ten  minste  gedeeltelijk  aan 
andere  oorzaken  worden  toegeschreven.  De  eclamptische 
aanvallen  worden  bij  aanwending  der  chloroforme  soms 
plotseling  opgeheven,  en  somwijlen  maar  zeldzaam  kee- 
ren  zij  daarna  niet  terug. 

Het  blijkt  hieruit  voldoende,  hoe  hoog  Kiwisch  de 
inademingen  bij  eclampsie  stelde,  maar  ik  geloof  niet 
dat  zijne  waarnemingen  hem  regt  gaven  een  zoo  gun- 
stig oordeel  te  vellen.  Kiwisch  deelt  7  gevallen  mede, 
waarin  hij  de  chloroforme  gebruikte  en  wel  met  dit 
gevolg:  de  beide  eerste  vrouwen  stierven  aan  peritonitis 
puerperalis;  —  de  derde  ademde  chloroforme  in,  maar  daar 
de  aanvallen  niet  wegbleven  werd  haar  later  opium 
met  beter  efiect  gegeven,  echter  bezweek  ook  deze  aan 
febris  puerperalis;  —  de  vierde  bleef  na  de  inademing 
eenigen  tijd  van  toevallen  bevrijd,  die  daarna  evenwel 
met  vernieuwde  hevigheid  terugkeerden;  den  vijfden  dag 


i)  Ricbet  et  Gros,  Rev.  méd.  chir.  1848;  Gros,  Joam.  deMéd.  etde 
Cbir.  prat»,  1849,  art.  3906;  Norris,  ibid;  de  Bessems,  Rev.  méd.cbir. 
1851,  p.  SK)4;  Kiwi0cb|  Handb.  der  Verloskunde,  dl.  n. 
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na  de  baring  süerf  de  vrouw  aan  oedemapulmónum;  — 
de  v\)fde  vrouw  werd  door  eclampsia  post  partum,  en 
wel  4  uur  na  de  baring,  aangetast,  na  den  tweeden 
aanval  ademde  zij  chloroforme  in,  en  de  derde  bleef 
weg';  deze  vrouw  herstelde;  — de  zesde  had  vyf  allerhe- 
vigste aanvallen,  die  echter  bij  inademing  van  chloro- 
forme  bijna  terstond  nalieten;  de  contracties  der  baar- 
moeder bleven  niettegenstaande  de  bedwelming  zeer 
hevig,  er  ontstond  spontane  ruptuur  van  den  hals  der 
baarmoeder  en  van  de  scheede,  en  36  uur  na  de  beval- 
ling stierf  de  vrouw  aan  febris  puerperalis;  —  de  zevende 
eindelyk  werd  een  half  uur  na  de  baring  door  eenen 
matig  sterken  aanval  van  eclampsie  aangetast;  in  weer- 
wil van  de  toediening  van  opium  kwam  er  een  uur 
kier  een  tweede  aanval,  waarop  chloroforme  met  gun- 
stige uitkomst  werd  ingeademd.  Het  blykt  dus  dat  van 
zeven  vrouwen  er  vijf  stierven,  terwijl  de  twee  overblij- 
venden  eerst  na  de  bevalling  en  in  ligteren  graad  wer- 
den aangetast,  en  zeer  waarschijnlijk  ook  zonder  de 
chloroforme  zouden  zijn  hersteld. 

Het  is  uitgemaakt,  dat  de  anaesthesie  de  aanvallen  kan 
verkorten,  en  zeker  zullen  er  gevallen  zijn,  waarin  de 
chloroforme  te  pas  komt,  maar  men  verzuime  daarom 
de  doelmatige  middelen  niet,  en  terminere  de  verlossing 
zoodra  dit  zonder  geweld  kan  plaats  hebben  1). 

o  VEE    HET   GEVAAB,    DAT   lïC   J>%   AAWWKTOIÏïG   DEfR 
GHLOROFORaiE    KAIT    GELEGErr    ZIJIT. 

Het  is  voorzeker  eene  hoogst  belangrijke  vraag,  welke 
wij  hier  te  beantwoorden  hebben,  daar  wij  echter  reeds 

1)  Nederl.  Tijüsehr.  voor  Verlosk,  18^2,  bl.  661. 
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mcerinalen  melding  maakten  van  het  gevaar,  hetwelk  de 
inademing  voor  de  moeder  kan  aanbrengen,  zullen  wij 
zeer  kort  kunnen  zijn. 

Verscheidene  sterfgevallen  hebben  bewezen,  dat  de  anaes- 
thesie  niet  geheel  zonder  gevaar  is;  wel  is  waar  heeft 
men  nog  geene  goed  geconstateerde  gevallen  bekend 
gemaakt,  waarin  eene  barende  onder  de  bedwelming 
bezweek,  maar  niet  ieder  ongelukkig  geval  wordt  bekend 
gemaakt.  Zeker  is  het,  dat  verscheidene  vrouVen  hort 
na  de  inademing  gestorven  zijn,  maar  bij  allen  werden 
nog  andere  oorzaken  voor  den  dood  aangetroffen,  die  mis* 
schien  den  ongelukkigen  afloop  hebben  teweeggebragt. 
Gasper  1)  verhaalt,  dat  hij  het  bloed  dier  vrouwen  dun 
en  donkergekleurd  heeft  gevonden,  Velpeau  daarentegen 
en  anderen  verzekeren,  dat  zij  het  helderrood  hebben 
gezien.  Sommigen  beweren  convulsies,  zelfs  paraplegie, 
na  de  inhalaties  te  hebben  zien  ontstaan,  anderen  namen 
niets  daarvan  waar. 

Zeer  uiteenloopend  zijn  hier  de  meeningen,  maar  waar- 
toe vele  woorden  te  gebruiken?  Zeker  is  het,  dat  de 
chloroforme  in  chirurgische  operaties  meermalen  oorzaak 
van  den  dood  is  geweest  en  even  zeker  is  het  dus,  dat 
zij  ook  bij  barenden  den  dood  kan  teweegbrengen,  al  had 
dit  nusschien  tot  nu  toe  nog  niet  plaats.  Haar  zou  niet 
de  onvoorzigtige  aanwending  der  chloroforme,  meer 
dan  het  middel  zelf,  te  beschuldigen  zijn?  Sommige 
Fransche  schrijvers,  Begin  onder  anderen,  hebben  dit 
werkelijk  gemeend,  bewerende  dat  de  inhalaties  niet  ge- 
vaarlijk zijn,  wanneer  zij  met  de  vereischte  omzigtigheid 
worden   gedaan,   en   dat  wanneer  de  patiënt  onder  de 


i)  N.  Zeits.  f.  Geb.  6d.  XXX,  s.  38. 
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bedwelming  sterft»  er  steeds  eene  andere  oorzaak  vanden 
dood,  een  hartgebrek  bijv.»  zal  worden  gevonden.  Simp- 
son»  de  groote  voorstander  der  anaesthesie  redeneert  er 
evenzoo  over,  en  zegt  ongeveer  het  volgende  1):  Eene 
der  voornaamste  redenen,  waarom  men  het  gebruik  der 
chloroforme  afkeurde,  is  het  gevaar  aan  de  aanwending 
verbonden.  Gaan  wij  evenwel  na  hoe  onachtzaam  het 
middel  dikwerf  wordt  gebruikt,  door  welke  schadelijke 
inmengselen  het  kan  verontreinigd  zijn,  dan  is  het 
wonder,  dat  er  niet  veel  meer  sterven.  Men  zou  zeer 
onregtvaardig  zijn  de  anaesthesie  daarom  te  willen  ver* 
werpen,  omdat  enkelen  ze  niet  verdragen  kunnen ;  als 
dit  argument  doorging,  boevele  andere  middelen  zou- 
den niet  uit  de  praktijk  verbannen  moeten  worden! 
Ieder  jaar  sterven  er  velen  in  Engeland  door  het  on- 
matig gebruik  van  opium,  antimonium,  calomel;  moet 
men  daarom  deze  middelen  niet  meer  toedienen?  Het 
gebeurt  enkele  malen,  dat  eene  venaesectie  den  dood 
teweegbrengt,  zal  men  daarom  niet  meer  aderlaten? 
Door  eene  verkeerde  diagnose  te  maken  of  eene  ver- 
keerde behandeling  in  te  stellen,  hebben  medici  en  chi- 
rurgen somwijlen  in  plaats  van  hulp  en  redding  den 
dood  aangebragt,  wie  zal  zoo  dwaas  wezen,  dat  hij 
daarom  beider  kunst  voor  verderfelijk  houdt?  —  Wij 
zien  hieruit,  dat  ook  Simpson  den  dood  meer  aan  an- 
dere oorzaken  toeschrijft  en  zich,  al  mogt  er  eens  eene 
enkele  vrouw  sterven,  daaruit  geen  groot  gewetensbezwaar 
zou  maken. 

Noch  met  hem  noch  met  de  anderen,  die  de  anaesthesie 
gevaarloos  noemen,  kunnen  wij  ons  vereenigen.    £rbe- 

1)  Simpson,  op.  cit.  p.  186. 
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staal  allijd  eenig  gevaar,  ofschoon  ik  overtuigd  ben  dat 
dity  wanneer  men  erkend  zuivere  chloroforme  met  de 
noodige  omzigtigheid  aanwendt,  wel  niet  weggenomen, 
maar  toch  zeer  verminderd  wordt.  Het  zou  onregtvaar- 
dig  zijn  in  elk  ongelukkig  afgeloopen  geval  aan  de 
bedwelming  de  schuld  te  geven,  maar  even  verkeerd  is 
het  met  geweld  overal  eene  andere  oorzaak  voor  den 
dood  te  willen  vinden.  Zeker  zal  iemand,  met  een  bart- 
gebrek  behebt,  of  aan  de  eene  of  andere  borstkwaal 
lijdende,  door  de  inhalatie  aan  grooter  gevaar  blootge- 
steld zijn  dan  iemand,  die  volkomen  gezond  is,  maar 
reeds  meer  dan  eens  heefk;  men  in  de  ligchamen  der 
gestorvenen  geen  spoor  van  eenig  bestaand  lijden  aan* 
getroffen. 

Groote  voorzigtigheid  wordt  er  dus  bij  de  aanwending 
der  chloroforme  vereischt,  en  nimmer  mag  men  iemand 
bedwelmen,  zonder  vooraf  naauwkeurig  te  hebben  na- 
gegaan, of  er  ook  omstandigheden  bestaan,  die  de  be- 
dwelming gevaarlijk  zouden  kunnen  doen  zijn;  nimmer 
ook  mag  men  de  chloroforme  gebruiken,  dan  in  die  ge-* 
vallen,  waarin  het  nut,  dat  de  anaesthesie  kan  aan- 
brengen, tegen  hét  mogelijke  gevaar  kan  opwegen. 

Ons  blijft  nog  over  na  te  gaan,  of  de  inhalaties  ook 
voor  de  vrucht  nadeelig  kunnen  zijn;  maar  hier  moeten 
wij  reeds  dadelijk  aanmerken,  dat  wij  daarvan  nog  niets 
met  eenige  zekerheid  weten. 

Meermalen  kwamen  de  kinderen,  nadat  chloroforme 
was  ingeademd,  asphyctisch  of  dood  ter  wereld,  en  het 
kon  dan  ook  wel  niet  anders,  of  sommigen  moesten  daarvan 
de  chloroforme  schuld  geven.  Maar  wij  moeten  beken- 
nen, dat  deze  meening  nog  door  niets  bevestigd  is  ge- 
worden.   De  inhalaties  worden  meestal  verrigt  in  moei- 
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jelijke  tangverlossingen  of  keeringen,  of  bij  stricturen 
Tan  den  uterus  of  bij  convulsies,  alle  gevallen,  waarin 
de  vrucht  ook  dikwijls  genoeg,  zonder  inademing  van 
chloroforme,  omkomt. 

Wanneer  de  chloroforme  aan  de  vrucht  nadeel  zal 
doen,  dan  kan  dit  bijna  niet  anders  gebeuren,  dan  na- 
dat ze  uit  het  bloed  der  moeder  in  dat  van  het  kind  is 
overgegaan.  Dat  dit  werkelijk  plaats  heeft  is  de  meening 
Tan  Hüter,  die  niet  alleen  beweert,  dat  men  aan  het  uit  de 
vena  umbilicalis  geloopen  bloed  van  een  pasgeboren  kind 
somwijlen  de  reuk  van  chloroforme  waarneemt,  maar  dat 
men  daarenboven  de  chloroforme  in  dat  bloed  met  zekerheid 
kan  aantoonen.  Of  de  door  Ragsby  1)  uitgedachte 
methode  om  chloroforme  te  ondekken,  welke  Hüter  ge- 
bruikte, wezenlijk  de  kleinste  hoeveelheden  dezer  zelf- 
standigheid kan  aantoonen,  schijnt  ons  niet  geheel  be- 
wezen; maar  ook  al  nemen  wij  aan,  dat  er  werkelijk 
iets  uit  het  bloed  der  moeder  in  dat  der  vrucht  overgaat, 
dan  is  het  nog  te  bewijzen  of  deze  kleine  hoeveelheid 
eenigen  nadeeligeA  invloed  op  het  leven  of  de  gezond- 
heid der  vrucht  kan  hebben.  Nu  zou  elk  gelooven,  dat 
de  kinderen,  waarvan  Hüter  spreekt,  dood  waren;  dit  is 
echter  zoo  niet,  zij  waren  gezond.  Bovendien  heeft 
men  Trouwen  gedurende  10  uur  of  langer  chloroforme 
doen  inademen,  zonder  dat  de  vrucht  er  eenig  nadeel 
van  ondervond. 

Het  is  niet  door  de  ondervinding  bewezen,  dat  de 
vrucht  en  het  pasgeboren  kind  gevoeliger  is  voor  sommige 
prikkels  dan  oudere  kinderen  of  volwassenen;  Tele  prikkels 
worden   minder  sterk  gevoeld,  dan  door  volwassenen; 


i)  N.  Zeils.  f.  Geb.  Bd.  XXVII.  s.  338  etc. 
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prikkeling  der  voetzolen  bijv.,  welke  bij  volwassenen  zelfs 
doodelijke  stuipen  kan  opwekken,  wordt  door  pasge- 
borenen bijna  niet  gevoeld  1). 

De  waarnemingen  van  Martin  enBinswanger  leerden  daar- 
enboven, dat  pasgeborenen  vrij  groote  hoeveelheden 
chloroforme  zonder  hinder  kunnen  verdragen  2). 

Ik  geloof  dus  dat  de  nadeelige  invloed  der  chloro- 
forme  op  de  vrucht  nog  geenszins  bewezen  is,  maar  wil 
daarom  volstrekt  niet  beweren,  dat  de  vrucht  daarvan 
geen  nadeel  zou  kunnen  ondervinden  of  welligt  enkele 
malen  reeds  heeft  ondervonden.  Maar  dit  mogen  wij 
aannemen,  dat  eene  zeer  diepe  bedwelming,  waarbij  de 
bloedsomloop  der  moeder  belangrijk  is  gestoord,  ook  voor 
de  vrucht  gevaarlijk  te  achten  is,  en  dat  men  dus  beter 
doet  zich  te  onthouden  van  het  voortbrengen  van  eene 
diepe  en  langdurige  bedwelming,  zoowel  in  het  belang 
der  moeder  als  in  dat  des  kinds. 


i)  er.  Guillot,  iD  Journ.  de  Méd.  et  de  GhLr.  Blai  1853. 
2)  Der  Chloroform   in  seinen   Wirkongen   auf  Menschen  und  Thiere. 
Nach  grossentheils  eignen  Erfahrungen  bearbeitet.  Leipzig  1848. 
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CUoridum  ferri  ah  bloedstelpend  middel.  —  Het  chloridom  ferri 
heeA  de  eigenschap  het  bloed  te  doen  coaguleren  en  bijna  on- 
middellijk den  bloedsomloop  te  stremmen  in  de  Taten,  waarin  het 
doordringt.  Het  is  om  deze  reden,  dat  men  het  als  haemostatisch 
middel  heeft  gebruikt  en  nog  aanwendt.  Tjoo  heeft  Marjolin  met 
goed  gevolg  bij  metrorrhagie,  veroorzaakt  door  eene  carcinomateuse 
ontaarding  der  baarmoeder  en  der  scbeede,  inspuitingen  gedaan  met 
eene  vloeistof,  bestaande  uit  eene  halve  drachme  van  het  zout  op  één 
liter  water;  de  bloeding  hield  oogenblikkelijk  op.  In  een  ander 
geval  ontstond  er  sterke  bloeding  na  het  wegnemen  van  een  gezwel 
aan  den  rand  van  den  anus;  de  gewone  middelen  baatten  niets, 
eene  geconcentreerde  oplossing  van  ijzerchlorid  bragt  de  haemor- 
rhagie  in  een  oogenblik  tot  staan. 

GusasANT  gebruikte  hetzelfde  middel  bij  een  kind,  bij  hetwelk 
na  hel  trekken  eener  tand  eene  gevaarlijke  haemorrhagie  was  ont- 
staan. Cauterisalie,  tamponnering,  aanwending  van  ijs  waren 
vruchteloos  beproefd;  een  paar  droppels  chloridum  ferri  in  de  holte 
gebragt  werkten  dadelijk. 

[De  berigtgever  in  het  Joum.  de  méd.,  etc.  de  Bruxelles,  Juiltet 
18S3,  voegt  hierbij,  dat  dit  nieuwigheden  zijn  in  de  wetenschap, 
maar  meent,  dat  men  zonder  onvoorzigtigheid  in  voorkomende 
gevallen  een  middel  zal  mogen  gebruiken,  dat  reeds  zoo  schoone 
resultaten  heeft  opgeleverd.    De  nieuwheid  vaa  bet  middel  mogen 


237 

wtj  niet  toestemmen ;  de  oplossing  van  chloridum  ferri  is  als  bloed- 
stelpend middel  sinds  lang  bekeud  geweest  en  gebraikt  gewordon, 
maar  is  geen  onfeilbaar  middel.] 

Behandeling  der  aneurysma*8  door  inspuiUng  mei  eene  verzadigde 
oplossing  van  chloridum  ferri.  —  Tot  heden  toe  zijn  zes  waaraemiogen 
bekend  gemaakt,  waarin  bet  middel  van  den  voor  korten  tijd  over- 
ledenen Dr.  Pravaz  te  Lyon,  om  het  bloed  in  de  slagader  te  doen 
stollen,  werd  gebruikt.  [Pravaz  had  zijne  proeven  op  dieren  ge- 
daan; deze  werden  in  de  vétérinaire  school  te  Alfort  met  hetzelfde 
goede  gevolg  herhaald;  eenige  droppels  eener  verzadigde  oplossing 
van  chloridum  ferri  waren  voldoende  om  het  bloed  in  de  slagader 
te  doen  coaguleren.  Reeds  Pravaz  had  voorgeslagen  in  gevallen 
van  aneurysma  deze  injectie  te  beproeven  en  spoedig  is  aan  zijnen 
wensdi  voldaan  geworden.} 

1*^  Waarneming.  Aneurysma  van  de  arteria  supraorbitalis.  — 
Dr.  Raoult-Deslongchamps  spoot  een  paar  droppels  der  geconcen- 
treerde oplossing  in,  er  ontstond  eenige  ontsteking  en  het  aneurysma 
verdween.  [Het  gezwel  was  klein  en  vertoonde  alle  kenmerken  van 
een  aneurysma,  men  schijnt  echter,  hetzij  aan  de  juistheid  der  dia- 
gnose of  aan  de  geheele  genezing  te  twijfelen.] 

2<ie  Waarneming.  Aneurysma  der  arteria  poplUaea.  —  Den 
25*^eii  jj^^xii  dezes  jaars  gaf  Dr.  Niepce  aan  de  Académie  des 
Sciences  berigt  van  de  volgende  door  hem  gedane  waarneming. 
Yijf  minuten,  nadat  eenige  droppels  chloridum  ferri  in  een 
aneurysma  poplitaeum  waren  ingespoten,  was  het  gezwel  zeer  hard; 
men  staakte  de  drukking  op  de  arteria  cruralis  en  bemerkte,  dat 
de  pulsaties  in  den  zak  hadden  opgehouden.  Toen  men  de  canule 
terugtrok  kwam  er  geen  enkele  droppel  naar  buiten.  Den  dag 
daarna  en  de  volgende  dagen  bestond  er  sterke  ontsteking  op  de 
plaats  van  het  gezwel.  Den  elfden  dag  bespeurde  men  fluctuatie 
aan  de  binnenzijde  van  den  tumor;  na  eene  punctie  liep  er  eene 
kleine  hoeveelheid  purulent  serum  uit,  waarop  de  outstekings- 
verschijnselen  verdwenen.  Den  twintigsten  dag  was  er  op  de 
plaats,  waar  het  aneurysma  had  bestaan,  slechts  een  gezwel  ter 
grootte  eener  hazelnoot  overgebleven.    [Wij  lezen  in  het  Journ. 
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de  Héd.  de  Bruxelles  niet  hoe  groot  hel  aneurysma  oorspronkelijk 
was,  noch  eenige  andere  bijzonderheden  van  het  geval»  die  toch 
zeker  door  Niepce  zullen  zijn  medegedeeld.] 

5de  Waarneming.  Aneurysma  varicosum  in  de  plica  mbiti  — 
In  eene  zitting  der  Académie  des  Sciences  deelde  Lallbmand  eene 
waarneming  mede  van  Dr.  Serrb,  die  een  aneurysma  in  de  elle- 
boogsplooi  door  inspuiting  van  chloridum  ferri  had  genezen.  Spoedig 
na  de  inspuiting  werd  de  zak  hard  en  hadden  de  kloppingen 
daarin  opgehouden»  iels  later  hield  ook  de  pulsatie  in  de  radialis 
op;  er  ontstond  vrij  hevige  ontsteking  in  de  wanden  van  den  zak; 
men  deed  punctie  op  eene  plaats,  waar  fluctuatie  werd  gevoeld, 
waarop  eene  kleine  hoeveelheid  sero-purulent  vocht  uitliep.  Ein- 
delijk stootte  zich  eene  korst  af  van  den  wand  des  zaks,  zonder 
dat  er  bloeding  ontstond,  waarna  de  cicatrisatie  spoedig  volgde. 
[De  verschijnselen  waren  in  dit  geval,  gelijk  men  ziet,  volkomen 
gelijk  aan  die,  welke  in  de  waarneming  van  Dr.  Niepce  zijn 
opgeteekend.  Jammer,  dat  Lallemand  niet  noodig  heeft  geoordeeld 
eene  eenigeins  uitvoeriger  mededeeling  te  doen.] 

4^"  Waarneming.  Aneurysma  varicosmn  in  de  plica  cubUi.  -^ 
J.  Marchand,  25  jaren  oud,  metselaar  van  beroep,  werd  door 
pneumonie  aangetast ;  hij  liet  een*  geneesheer  komen,  die  den  i7^«'>  April 
eene  aderlating  op  den  regterarm  deed,  maar  daarbij  ongelukkig 
de  arterie  kwetste.  De  medicus,  die  [gelijk  in  de  revue  thérapeotique 
médico-chirurg.  wordt  gezegd]  een  homme  de  sang-fraid  etd'énergie 
was,  liet  de  gevorderde  hoeveelheid  bloed  wegloopen,  waarna  hij  druk* 
king  aanbragt  op  de  slagader  boven  de  plaats  der  verwonding;  de  arm 
werd  sterk  gebogen  en  volkomene  rust  aanbevolen.  Alles  ging  aanvan- 
kelijk wel,  de  pneumonie  genas,  het  wondje  sloot  zich,  maar  den  28 
April  ontstond  er  pijn  en  zwelling  in  de  elleboogsplooi ;  den  volgenden 
dag  ontdekte  men  een  pulserend  gezwel  van  de  grootte  eener  hazel- 
noot, op  den  afstand  van  iO  centimeters  van  de  plaats  der  verwonding  p]. 

De  geneeslieer  wilde  den  patiënt  naar  een  ziekenhuis  zenden, 
deze  weigerde  echter  volstrekt.  In  twee  gevallen  was  het  chloridum 
ferri  reeds  met  goed  gevolg  gebruikt,  en  Dr.  X.  meende  daarom  ook 
hier  het  middel  te  mogen  beproeven. 
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Den  Z^*^  Mei  werd  de  lospmtiDg  verrigt.  Bij  het^  leragtrekken 
van  de  troicart  kwam  er  een  straal  bloed  door  de  canule  te  voor- 
schijn; vijf  droppels  werden  ingespoten,  maar  nog  steeds  klopte 
het  aneurysma,  daarom  spoot  X.  op  nieuw  vijf  droppels  in.  De  zieke 
klaagde  nu  over  allerhevigste  pijn  door  den  ganschen  arm.  Het 
gezwel  klopte  niet  meer;  de  kloppingen  in  de  arteria  brachialis 
waren  tot  op  drie  vingers  breed  boven  het  aneurysma  niet  meer 
te  voelen,  de  canule  werd  weggenomen,  waarna  een  weinig  bloed 
uit  de  opening  te  voorschijn  kwam.  Een  enkele  droppel  chloridum 
ferri  was  voldoende  om  alle  bloeding  te  doen  ophouden.  Tien 
seconden  later  klopte  de  arterie  vier  vingers  breed  boven  den  tumor 
niet  meer;  alle  pulsatie  in  de  radialis  had  opgehouden,  de  hand 
was  bleek,  koud  en  ongevoelig,  de  pijn  nain  steeds  in  hevigheid 
toe.  Nadat  de  voorarm  in  watten  gewikkeld  was,  werd  de  hand  allengs 
warmer  maar  begon  te  gelijk  te  zwellen  en  eene  donkerblaauwe  kleur 
aan  te  nemen.  De  nacht  werd  onder  de  hevigste  pijnen  doorge- 
bragt;  koude  rillingen  wisselden  aanhoudmid  met  koortshitte  af. 

Den  volgenden  dag  (4  Mei)  verlangde  de  zieke  in  een  hospitaal 
te  worden  opgenomen;  hij  kwam  in  eene  der  zalen  van  Malgaigne. 
Bij  de  avondvisite  vond  men  de  hand  zwart,  ijskoud,  ongevoelig, 
het  gangreen  was  aan  de  binnenzijde  tot  aan  de  plooi  van  den 
elleboog  opgeklommen,  aan  de  buitenzijde  reikte  het  iets  minder 
hoog.  De  arm  was  gezwollen,  heet,  rood;  er  scheen  fluctuatie  in 
den  omtrek  van  den  elleboog  te  bestaan.  Onbekend  met  hetgeen 
er  gebeurd  was  en  in  de  gedachte  van  met  een  diffuus  phlegmone 
te  doen  te  hebben,  deed  men  twee  incisies,  waardoor  eene  matige 
hoeveelheid  dik,  zwart  bloed  werd  ontlast. 

Den  5<*^  Mei  vond  Malgaigne  den  geheelen  voorarm  gangraeneus 
en  nog  geone  spoor  van  crena.  De  beide  volgende  dagen  ging  de 
versterving  nog  een  weinig  voort;  des  nachts  ijlde  de  lijder  en 
ontstond  er  diarrhoe.  Twee  dagen  later  had  de  diarrhoe  opgehouden, 
gelijk  ook  het  ijlen,  en  begon  het  gangreen  zich  te  begrenzen. 
Malgaigne  doeg  de  amputatie  voor,  maar  de  lijder  wilde  zich  daaraan 
niet  onderwerpen.  Den  iA^^  verzocht  hij  er  zelf  om;  men  had  toen 
niets  meer  te  doen,  dan  eenige  nog  niet  afgestorvene  huidlappen 


240 

door  te  snijdea  en  den  arm  in  den  elleboog  te  exariiculeren, 
waarna  skcbts  de  art.  circumflexa  behoefde  te  worden  onderbon- 
den. Eeuige  dagen  later  stierf  de  patiënt  onder  versehijnselen 
van  pamlente  infectie. 

Si^^  Waarneming.  Aneurynna  poplitaeum.  -—  Een  bejaard  man 
had  een  aneurysma  in  de  knieholte  ter  grootte  van  een  kippenei ; 
de  arteria  cruralis  was  verbeend  en  de  onderbinding  dus  niet 
doenlijk.  Lenoir  spoot  7  droppels  chloridum  ferriin;  na  de  injectie 
schenen  de  pulsaties  in  den  zak  iels  minder  te  worden,  maar  tien 
dagen  later  was  alles  duidelijk  in  denzelfden  slaat  als  vóór  de  in- 
spuiting. £ene  tweede  inspuiting  op  twee  plaatsen  bleef  eveneens 
zonder  gevolg* 

6^  Waarneming.  Aneurysma  varicomm  in  depHca  cuhüi.  —  In  eene 
der  zalen  van  Yelpeau  bevond  zich  in  de  maand  Julij  een  man 
met  een  aneurysma  varicosum  in  de  plooi  des  elleboogSy  na  eene 
aderlating  ontstaan;  de  injectie  werd  gedaan  maar  zonder  eenige 
verandering  in  het  gezwel.  Yelpeau  heeft  later  de  onderbinding  gedaan. 

[Zes  waarnemingen  zijn  er  dus  bekend  gemaakt,  misschien  zijn 
deze  in  de  beide  laatste  maanden  nog  vermeerderd.  De  uitkom- 
sten waren  lot  dusverre  niet  verrassend;  de  behandeling  door  in- 
spuiting met  chloridum  ferri  kan  in  wijze  van  werking  en  door  de 
opgewekte  verschijnselen  bijna  met  de  galvano-punctuur  worden 
vergeleken,  en  is  zeker  voor  eene  zeer  ernstige  zaak  te  houden. 

Het  aneurysma  varicosum  zou  men  bijna  voor  den  ongunstigsten 
vorm  houden  om  de  ii^ecties  te  doen.  Want  wie  verzekert  ons, 
dat  uch  de  coagulatie  tot  de  slagader  zal  bepalen  en  niet  tol 
in  de  ader  uitstrekken;  wat  waarborgt  ons  tegen  opvolgende  phle- 
bitis?  Maar  er  is  iets,  dat  ons  zeker  bij  het  doen  van  de  injecties 
met  ijzerchlorid,  zelfs  in  gevallen  van  eenvoudige  aneurysma's,  hoogst 
voorzigtig  zal  moeten  doen  zijn,  namelijk  men  weet  vooruit  niet 
hoever  zich  de  coagulatie  in  de  arterie  zal  uitstrekken.  De  wijze 
van  aanwending,  de  hoeveelheid,  die  men  te  gebruiken  heeft,  en 
meerdere  te  nemen  voorzorgen  zullen  dus  nog  nader  moeten  worden 
geregeld.] 

Waarneming  van  een  scheef-vernaauwd  bekken^  door  J.  Holst  te 
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Dorpat.  —  H.  werd  den  13  April  i850  bij  eene  groole,  zware, 
sterke  primipara  geroepen.  JDe  baring  verliep  uiterst  traag,  ofechoon 
bet  onderzoek  geene  afwijking  in  den  vorm  des  bekkens  aantoonde. 
De  tang  werd  geappliceerd,  maar  bel  was  onmogelijk  bet  hoofd 
daarmede  te  extraheren;  daarna  werd  perforatie  gedaan  en  bet 
hoofd  met  de  cephalotribe  zamengedrukt,  maar  zonder  gevolg.  De 
keering  op  bet  hoofd  mislukte,  eindelijk  kon  men  door  middel  van 
den  stompen  haak  het  hoofd  naar  buiten  brengen.  De  ontwikkeling 
der  schouders  vorderde  nog  langen  tijd.  De  geheele  operatie  (van 
het  eerste  aanleggen  der  tang  af)  duurde  S  uur.  Het  kind,  een 
jongen,  was  sterk  ontwikkeld  en  woog,  de  hersenen  medegerekend, 
5  kilogrammen  (iO  pond).  Vierentwintig  uren  na  de  verlossing 
stierf  de  vrouw. 

Bij  de  sectie  bleek,  dat  de  vrouw  aan  septische  endomelritis 
was  gestorven.  Het  bekken  was  zwaar,  woog  23  oneen;  de  con* 
jugata  was  5  duim,  de  eerste  schuinsche  SVs  de  tweede  37^ 
lang.  [Er  bestond  dus  zeker  een  aanmerkelijk  verschil,  maar  op* 
vallend  blijft  toch  de  bijzondere  moeijelijkheid  der  verlossing  in 
dit  geval,  hetwelk  op  nieuw  bewijst,  hoe  bezwaarlijk  het  is  door 
inwendige  meling  te  ontdekken  of  een  bekken  schrag-verengl  is. 
Het  is  evenwel  bijna  zeker,  dat  men  hier  door  uitwendige  bekken- 
meting de  afwijking  zou  hebben  ontdekt,  had  men  er  slechts  aan 
gedacht  ze  in  het  werk  te  stellen.] 

Aanmerkelijke  uitvloeijing  van  vruchtwater  in  den  eersten  tijd  de» 
kraambede j  door  deuzelfden.  —  In  de  zwangerschap  was  de  buik  sterk 
opgezet,  er  bestond  oedeem  der  onderste  extremiteiten,  verder  waren 
varices  en  haemorrhoidaalbezwaren  voorhanden.  De  baring  liep  in 
weinige  uren  af,  er  was  daarbij  niet  zeer  veel  vruchtwater  afgeloopen. 
Spoedig  volgde  de  placenta  van  zelve.  Ook  daarna  reikte  de  fundus 
uteri  nog  boven  den  navel  en  was  de  uterus  zeer  breed.  (Hetzelfde 
had  ook  in  de  vorige  zwangerschappen  dezer  vrouw  plaats  gehad,  in 
welke  de  baarmoeder  zich  onder  wegvloeijing  van  veel  liquor 
zamentrok.)  Er  waren  ligte  naweeën  aanwezig ;  H.  gaf  secale 
eomutum  en  nu  begon  de  uitvloeijing.  In  den  tijd  van  36  uren  liepen 
vijftien  pinten  bloederig  water  af.    Het  kraambed  verliep  zeer  ge- 
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regeld.  Het  weggevloeide  water  kan  naar  de  meening  van  H.  niets 
anders  zijn  geweest  als  vruchtwater,  dat  teruggebleven  was;  hij 
kan  zich  het  terughouden  van  het  water  niet  anders  verklaren  dan 
door  gebrek  aan  contracliliteit  in  de  baarmoeder,  ten  gevolge  der 
sterke  uitzetting,  en  door  den  achterwaartschen  stand  van  het  vagi- 
naal-gedeelte. 

Vijf  gevallen  van  placenta  praeviay  door  denzelfden,  — -  i.)  Er  had 
voor  de  komst  van  H.  sterke  bloeding  plaats  gehad,  de  vrouw  was 
bleek,  pols  en  huidwarmte  waren  goed;  bij  hel  onderzoek  bleek, 
dat  de  placenta  den  geheelen  baarmoedermond  bedekte.  Er  waren 
geene  weeén  naar  het  schijnt  en  de  bloeding  had  opgehouden, 
het  ostium  was  nog  weinig  geopend;  H.  verliet  de  vrouw,  den 
last  achterlatende  hem  te  doen  roepen  als  het  noodig  was.  Bij  de 
vrouw  teruggekeerd  vond  hij  haar  uiterst  verzwakt,  er  was  nu  bijna 
geen  pols  meer  te  voelen.  Het  ostium  was  ter  grootte  van  een* 
duim  gedilateerd,  de  placenta  zat  centraal  op.  De  hartslag  des  kinds 
was  niet  te  hooren.  H.  tamponneerde  de  vagina  met  in  water  be« 
vochtigde  linuen  lapjes,  waarop  geene  bloeding  meer  ontstond.  Zes 
uur  na  de  applicatie  werd  de  tampon  uitgedreven;  het  ostium  was 
geopend,  het  kind  kwam  met  de  billen  voor,  werd  geëxtraheerd 
en  het  hoofd  met  de  tang  ontwikkeld.  Het  kind  was  dood,  de 
vrouw  herstelde. 

2.)  De  vrouw  had  in  de  zwangerschap  weinig  bloed  verloren; 
bij  het  begin  der  baring  daarentegen  zeer  veel.  Het  bloedverlies 
was  bij  de  komst  van  Holst  onbeduidend,  het  ostium  nog  weinig 
geopend,  de  placenta  was  centraal  opzittend,  het  hoofd  lag  voor. 
De  accoucheur  vond  het  aangewezen  eispectatief  te  handelen,  dat 
wil  zeggen  bij  deed  niets  en  ging  weg.  Een  uur  daarna  werd  hij 
weder  geroepen,  er  was  eene  vreeselijke  bloeding  ontstaan.  Met  goed 
gevolg  werd  de  vagina  getamponneerd.  De  weeën  waren  van  weinig 
belang.  Om  middernacht,  terwijl  de  vroedvrouw  was  ingesluimerd, 
haalde  de  barende  eenige  gedeelten  van  den  tampon  uit  de  scheede, 
met  dat  gevolg,  dat  er  op  nieuw  bloeding  ontstond,  schoon  in 
geringe  hoeveelheid.  De  vagina  werd  weder  geheel  oj^evuld;  de 
tampon  beantwoordde  echter  slechts  kort  aan  dé  verwachting.  Holst 
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zou  bem  gaarne  geheel  weggenomen  en  op  nieuw  aangelegd  hebben» 
maar  hij  was^bang  den  tegenzin  der  irrouw  en  harer  verwanten 
niet  te  kunnen  overwinnen»  en  liet  daarom  de  zaak  haren  gang 
gaan.  Pes  morgens  tegen  8  uur  werd  de  bloeding  sterker» 
ook  de  weeën  waren  krachtig  geworden.  De  tampon  werd  geheel 
verwijderd,  het  ostium  was  genoegzaam  open,  de  hand  werd  gemak- 
kelijk ingevoerd  en  de  placenta  aan  den  regterkant  losgemaakt. 
De  navelstreng  zakte  uit  en  klopte  niet  meer.  H.  vatte  éénen 
voet,  maar  kon  daarmede  de  keering  niet  verrigten,  bij  zocht  den 
tweeden  op  en  v<ribragt  nu  de  kunstbewerking  zonder  moeite.  Bij 
de  operatie  ging  geen  bloed  verloren.  De  kraamvrouw  kwam 
schielijk  h^  en  bevond  zich  over  bet  geheel  wet,  tot  dat  er 
24  uur  later  een  aanval  van  koude  ontstond.  Na  48  uur  kwam 
er  een  tweede  aanval,  terwijl  de  van  nu  af  telkens  terugkee-* 
rende  paroxysmi  van  koude  het  beataan  van  phlebitis  aantoonden. 
Secundair  werden  het  regter  handgewricht  en  de  synchondroses 
van  het  bekken  aangetast.  De  vrouw  stierf  den  9den  dag;  de  l\jk- 
op^ing  werd  niet  toegestaan. 

5.)  Vóór  de  baring  was  er  slechts  geringe  bloeding  geweest; 
Deze  werd  sterker  na  het  ontstaan  der  weêen;  het  onderzoek 
liet  wel  placenta  praevia  vermoeden  maar  niet  zeker  erkennen.  Om 
de  hevigheid  der  bloeding  wilde  H.  tamponneren,  toen  de  bloeding 
met  de  weéen  ophield.  Na  eenigen  tijd  nieuwe  weêen  en  nieuwe 
bloeding,  die  echter  van  weinig  belang  was.  Nu  werd  placenta 
praevia  laterajis  duidel\jk  erkend;  b\j  het  voortgaan  der  baring 
hield  de  bloeding  weldra  geheel  op;  de  partus  verliep  zonder 
kunsthulp;  na  4i  uren  werd  een  kind  met  sterk  ontwikkelden 
bydrocephalus  geboren,  dat  reeds  eenige  dagen  dood  scheen  te 
zijn  geweest.  ^^  Het  kraambed  wai  voorspoedig. 

4.)  Ëene  krachtige,  SOjarige  vrouw  kwam  in  de  kraamzaal  te 
Dorpat,  na  reeds  vrij  wat  bloed  te  hebben  verloren.  Men  oni^ 
dekte  placenta  praevia  centralis,  terwijl  het  hoofd  als  voorliggend 
deel  werd  gevoeld.  Na  tamponnering  der  vagina  hield  de  bloeding 
op.  De  weêen  werden  krachtiger,  na  5  uren  werd  de  tampon 
uitgedreven,   het  ostiom  was  bijna  geopend,  de  placenta  werd  op 
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zijde  geschoven  toen  het  hoofd  meer  indrong;  dU  zakte  allengs 
dieper  en   het  kind  werd  levend  zonder  hulp  der  |^anst  geboren. 

5.)  Eene  vrouw  van  38  jaren  had  in  den  laatsten  tijd  harer 
zwangerschap  veel  bloed  verloren;  zij  werd  naar  de  kraamzaal 
gebragt.  Het  kind  scheen  dood,  de  moedermond  was  ruim 
iï  Par.  duim  open,  geheel  door  placenta  bedekt,  het  hoofd  lag 
voor.  De  vagina  werd  getamponneerd  en  wel  met  uitnemend 
gevolg.  De  placenta  week,  nadat  door  de  sterke  weêen  de  tampon 
was  uitgedreven,  niet  op  zijde,  maar  werd  voor  het  hoofd  uit- 
gestooien.  Het  kind  was  reeds  geruimen  tijd  dood  geweest.  De 
vrouw  herstelde. 

Daar  van  deze  vijf  gevallen  van  placenta  praevia  er  toevallig  vier 
in  den  winter  voorkwamen,  vraagt  H.  of  de  met  die  wintermaanden 
corresponderende  tijd  van  conceptie  wezenlijk  het  ontstaan  van  pla- 
centa praevia  zou  bevorderen?  Het  antwoord  blijft  hij  natuurlijk 
schuldig. 

Gedachten  en  voorslagen  over  een  uitgebreider  gebruik  van  den  tampon 
in  de  verloskundige  praktijk,  door  denzelfden.  —  De  schrijver  begint 
met  te  verklaren,  dat  hij  eenvoudig  voorslagen  doet,  welker  nut 
hij  door  waarnemingen  vooralsnog  niet  kan  bevestigen.  Hij  vril 
vooreerst  den  tampon  aangewend  zien  in  gevallen,  waarin  het  van 
belang  is  de  vliezen  geheel  te  houden,  dus  vooral  wanneer  er 
noodzakelijkheid  bestaat  om  keering  te  doen.  Bij  keeriog  door  uit- 
wendige handgrepen  is  het  van  groot  belang  het  vruchtwater  te 
bewaren,  van  veel  belang  ook  bij  elke  keering  door  middel  der  inge- 
bragte  hand.  Zelfs  na  het  breken  der  vliezen  zou  de  tampon  nuttig 
kunnen  zijn  om  het  nog  achtergeblevene  vruchtwater  te  behouden,  om 
het  dieper  inzakken  van  den  schouder  te  voorkomen  en  de  opening  van 
den  moedermond  te  bevorderen.  Bij  keering,  als  voorbereiding  der 
extractie,  is  de  tampon  dikwerf  hoogst  nuttig,  maar  voornamelijk 
bij  placenta  praevia;  in  het  laatste  geval  voornamelijk  tot  be- 
kamping  der  bloeding. 

Prolapsus  funiculi  vordert  dringend  het  zoolang  mogelijk  sparen 
der  vochtblaas,  hier  zal  dus  de  tampon  zeer  nuttig  kunnen  zijn. 

Bij  zeer  gevoelige  vrouwen  gebruike  men  den  blaastampon,  bij 
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andercD  liever  den  linnen.  Dat  de  tampon  nadeel  zou  kunnen 
aanbrengen  geloof  H.  niet,  daar  de  baarmoeder  en  scheede  andere 
veel  heviger  ingrijpende  zaken  zonder  eenigen  hinder  kan  verdragen. 
H.  eindigt  zijn  opstel  met  de  volgende  woorden:  tde  tampon  is 
dus  voor  een  onschadelijk  middel  te  houden  en  xijne  aanwending  is 
volstrekt  zonder  gevaar".  Weinigen  zullen  geheel  met  hem  instemmen t 

(MoTiatsschH/t  für  Gehurtshülfe.  Jan.  1853.) 

Perforatie  met  opvolgende  embryolomie  h^  absolute  hekkenvemaauwing 

door  Prof.   Grenser   te   Dresden.    —   Ëene  28jarige,    zeer  misr 

vormde,    cachectische,    in   hare  jeugd  in   hooge  mate  rhachitische 

primipara,  47  (Par.)  duim  lang  en  met  sterk  verkromde  ruggegraat, 

kwam   den    iZ^^^  Febr.   1847  met  ligte  weeën  op  de  kraamzaal 

te  Dresden.    Bij  onderzoek  bleek,  dat  de  conjugata  externa  5  duim 

bedroeg,    de    diagonaal-conjugata    SV*»   de  conjugata    prima  dus 

stellig  niet  meer,  misschien  nog  iets  minder  dan  2  duim.     £r  was 

sterke  hangbuik,  het  ostium  was  nog  weinig  geopend,  het  hoofd 

werd   voorliggend   gevoeld.    Den   i^^^   Febr.   des   morgens  ten 

dO  ure,  was  de  baarmoedermond  ter  grootte  van  SS  duim  geopend. 

Bij  de  komst  der  vrouw  op  de  kraamzaal  leefde  het  kind  duidelijk. 

De  keizersnede  was  in  dit  geval  absoluut  geindiceerd,  maar  door 

het  smeeken  der  vrouw  liet  Grenser  zich  overhalen  om  van  de 

operatie  af  te  zien,  te  meer  daar  hij  twee  maanden  vroeger  sectio 

caesarea  met  ongelukkig  gevolg  had  verrigt.    Van  12  uur  af  liep 

er  meconium  weg,  de  pulsatie  was  des  avonds  niet  meer  hoorbaar, 

weshalve   toen   tot  het   doen  der  perforatie  werd  besloten.    DU 

geschiedde,  maar  het  hoofd   kon  niet  worden  geëxtraheerd;  men 

wachtte   eenige  uren  en  deed   intusschen  warme,    weekmakende 

injecties  in  de  vagina.    Den  volgenden  moi^en  7  uur  begon  de 

pols  frequenter  en  de  buik  pijnlijk  te  worden.    Het  hoofd  werd 

met  vele  moeite  door  de  tang  naar  buiten  gebragt,  de  ontwikkeling 

van  schouders  en  romp  kon  slechts  met  behulp  van  den  scherpen 

haak  worden  volbragt.    Het  kind  was  geheel  voldragen  en  woog 

zonder  de  hersenen  en  borstingewanden  6Vi  pond  (SVi  kilogr.) 

De  vrouw  was  zeer  uitgeput  en  stierf  tegen  den  avond.  —  Bij  de 

VI.  17 
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8ecU:e  werd  gangreen  vaa  de  bioneavlakle  der  baarmoeder  en  der 
sckeede  gevonden,  verder  was  er  ruptura  incompleia  aan  den 
voorwand  van  den  uterus;  alleen  het  buikvliesbekleedsel  was  ge- 
heel gebleven;  de  conjogata  bedroeg  i*/4  <luim. 

Keizersnede  door  denzelfdeu.  -—  Eene  55jarige,  47  duim 
Jange  primipara  kwam  den  24  Febr.  1847  op  de  kraamzaal,  zoo 
zij  meende  met  beginnenden  arbeid.  De  conjugata  extema  was  S 
duim,  de  diagonalis  2i,  de  prima  dus  2  duim.  Het  ostium  was 
gesloten,  de  hals  nog  niet  geheel  verstreken,  hel  vooriiggende  hoofd 
naauwelijks  te  bereiken.  De  barttoonen  waren  links  voor  duidelijk 
hoorbaar.  Den  i.  Haart  liep  er  eenig  vruchtwater  af,  het  ostisffl 
was  ter  grootte  van  4  duim  geopend  en  er  begon  zich  een  hoofd* 
gezwel  te  vormen.  Des  morgens  ten  8}  ure  werd  na  toediening 
van  20  droppels  tinct.  opü  simpl.  de  keizersnede  verrigt,  en  wel 
in  de  linea  alba.  De  snede  moest  om  lang  genoeg  te  zijn  2  duim 
boven  den  navel  beginnen.  Na  opening  der  buikholte  drongen  de 
ingewanden  oMt  kracht  naar  buiten  en  k<mden  slechts  met  moeite 
worden  teruggehouden.  De  incisie  in  de  baarmoeder  moest  zich 
b$na  tot  aan  den  fundus  uitstrekken,  daar  de  steeds  naar  voren 
dringeaée  darmwindingen  verhinderden  ze  ver  genoeg  naar  beneden 
te  voeren.  Bet  kind  werd  b^  de  voeten  geëxtraheerd ;  het  scheen  vol- 
dragen, maar  was  klein  en  woog  slechts  41/2  pond.  Ofechoon  het 
zich  b$  de  extmeiie  nog  ligt  had  hewogen,  kon  het  aiel  in  het  leven 
worden  teruggeroepen.  De  bloeding  bij  de  operatie  was  zeer  gering. 

De  vrouw  stierf  onder  verschijnselen  van  algemeenen  coilapsus 
26  uren  na  de  operatie.  Bij  de  sectie  werd  veel  serum  tusschen 
pia  mater  en  de  asaohneidea  gevonden,  ook  zeer  veel  in  de  ven- 
triculi  laterales.  De  randen  der  wond  in  de  buikb^leedselen 
waren  slay  en  v?ankleurig,  het  peritonaeum  bleek,  de  uterus 
groot  en  slap,  zijne  holte  met  rottende  bloedcoagula  gevuld.  De 
conjugata  bedroeg  2"  2"',  iets  meer  lidks  juist  2". 

(Monatsschr.  /.  Geb.  Febr.  1863.) 

Twee  nieuwe  [?]  vocfslaqen  ter  opwekking  van  partus  praemtOmrue 
door  Dr.  Leopold   Hartong.  —  Hartung  begint  zijn  opstel   met 
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eene  opsomming  aller  tot  nu  toe  gebruikte  methoden,  welke  hij 
onderling  met  elkander  vergelijkt.  In  dit  gedeelte,  dat  50  blad- 
zijden groot  is,  wordt  niets  gevonden  wat  der  vermelding  waardig  is. 
Geene  uterosdouche  bezittende,  nam  hij  eene  gewone  spuit  met 
lange  gebogene  buis,  met  ééne  ruime  opening  aan  het  einde.  Hij 
gebruikte  eerst  water  van  28°  R.,  later  water  van  hoogere  tem- 
peratuur, en  zette  de  inspuitingen  telkens  10  a  IS  minuten  voort.  De 
twee  nieuwe  methoden  vanH.  bestaan  namelijk  in  het  doen  van  warme 
injecties  in  de  vagina  of  in  den  uterus*  Zeven  gevallen  van  op  de 
eene  of  andere  wijze  opgewekte  kunstmatige  vroeggeboorte  worden 
door  hem  medegedeeld.  De  injecties  in  de  vagina  vorderden  iS, 
4,  S,  6,  en  4  dagen,  twee  kinderen  werden  levend  geboren.  Na 
injecties  in  de  baarmoeder  had  de  partus  eenmaal  den  volgenden 
dag  plaats,  hier  was  evenwel  eclampsie  aanwezig  en  de  baring 
hoogstwaarschijnlijk  reeds  begonnen,  het  kind  werd  levend  geboren 
maar  was  zwak;  in  het  tweede  geval  werd  het  kind  na  4  dagen 
dood  geboren. 

H.  houdt  de  injecties  in  de  baarmoeder  voor  krachtiger  dan 
die,  welke  in  de  vagina  tegen  de  baarmoeder  worden  gedaan,  het- 
geen genoegzaam  bekend  is.    Hij  doet  2  of  5  inspuitingen  daags. 

(Monatsschr.  /.  Geb.  Febr.  a  Marz.  1853.) 
De  hysterophürus^  een  toestel  tegen  prolapsus  uteri  et  vaginae^  door 
Dr.  J.  H.  6.  Zwanch,  te  Hamburg.  —  Z.  begint  natuurlijk  met 
te  verhalen,  dat  de  gebruikelijke  pessarien  niet  of  niet  genoegzaam 
noch  in  alle  gevallen  voldoen,  en  geeft  daarna  een  nieuw  pessa- 
rium op,  hetwelk  naar  zijne  meening  in  de  meeste  gevallen  aan 
het  doel  zal  beantwoorden. 

Het  instrument  bestaat  uit  2  met  een  sdiarnier  verbonden 
kleppen,  die  gesloten  ingebragt  en  in  de  vagina  geopend  worden  ; 
de  toestel  kan  door  de  vrouw  zelve  geopend  en  gesloten,  ingebragt 
en  weggenomen  worden.  De  uitvinder  is  bereid  op  portvrije 
brieven  (met  het  geld,  1  thaler,  er  in)  zijn  instrument  te  bezorgen ; 
neemt  men  er  10  dan  krijgt  men  het  elfde  toe. 

(Monatsschr.  Marz  1863.) 

v.  G. 
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Aangeboren  gebreken  zagen  wij  niet  zeer  dikwijls; 
met  uitzondering  der  teleangiectasie,  waarover  wij  later 
zullen  spreken.  Spina  bifida  kwam  onder  de  1768  ge- 
vallen slechts  tweemaal,  lapium  leporinum  niet  meer 
dan  eens  voor. 

Spina  bifida, 

Den  6den  Februarij  1850  werd  ons  op  de  chirurg,  poly- 
kliniek  een  kindje  van  11  dagen  vertoond,  schijnbaar 
gezond,  goed  gevoed,  en  welks  geboorte  niets  bijzonders 
had  opgeleverd.  In  de  lendenstreek  bestond  eene  zwelling 
van  ruim  2V2  Par.  duim  lengte,  bijna  2  d.  breedte  en 
ongeveer  1  d.  hoogte,  met  breede  basis,  welke  echter  in 
de  lengte  omstreeks  een'  vinger  breed  minder  bedroeg 
dan  de  lengte  van  het  gezwel  aan  de  oppervlakte.  De 
huid  in    den    omtrek    was   normaal,   boven   op  in  het 
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midden  was  eene  plek  ter  grootte  van  een' rijksdaalder 
ontveld,  sterk  suppurerend,  en  meer  naar  beneden  een 
plekje  door  een  dun,  hlaauwacbtig  gekleurd,  halfdoor* 
schijnend  huidje  bedekt.  Fluctuatie  was  duidelijk  te  be- 
merken. Wanneer  men  de  processus  spinosi  der  wervels 
van  boven  naar  beneden  vervolgde,  dan  was  het  duidelijk 
te  merken,  dat  reeds  bij  den  eersten  lendenwervel  de 
proc.  spin.  en  een  deel  van  den  boog  ontbrak ;  hetzelfde 
was  duidelijk  aan  den  laatsten  lendenwervel  te  voelen, 
terwijl  in  het  midden  van  het  gezwel  door  zijdeliogsche 
drukking  de  aanmerkelijke  afstand  der  bogen  of  boog- 
gedeelten  was  te  bespeuren.  Deze  afstand  scheen  in  bet 
midden  bijna  1  duim  te  bedragen.  Bij  zijdelingsche 
drukking  ontstond  pijn.  Er  was  onvolkomen  paralytische 
contractuur  der  onderste  ledematen,  zoo  ook  incomplete 
paralysis  van  sphincter  ani  en  vesicae,  h'gt  oedema  pedum. 
De  etterende  oppervlakte  werd  met  ung.  zinci  verbonden, 
hi^rov^r  een  oompres  gelegd,  bevestigd  door  een'  zacht 
drukkenden  zwachtel. 

In  de  eerste  dagen  scheen  de  omvang  des  ge^wels  een 
weinig  af  te  nemen,  de  suppuratie  verminderde,  het 
kind  zag  er  goed  uit  en  nam  gretig  de  borst;  overigens 
bleven  alle  verschijnselen  dezelfde.  Gedurende  de  ge« 
heele  maand  Fehruarij  kwam  er  weinig  verandering  in 
den  toestand,  in  de  laatste  helft  werd  de  tumor  weer 
iets  grooter  en  meer  gespannen;  het  kind  bleef  tamelijk 
gezond,  maar  groeide  niet  sterk.  Zachte  drukking  werd 
voortdurend  aangewend;  de  wond  vlakte  werd  met  slap 
ung.  acet.  plumbi  verbonden  en  nu  en  dan  ligt 
gecauteriseerd. 

De  contractuur  der  onderste  ledematen  aeheen  in  ^e 
eerste  dagen  van  Maart  een  weinig  te  verbeteren»  ten 
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minste  het  kind  stak  nu  en  dan,  vat  het  vroeger  nimmer 
deed,  de  beenen  uit.  Toen  de  wondvlakte  zoo  goed  als 
genezen  was,  werd  eene  oplossing  van  tinct.  jodii  in 
water  op  het  gezwel  gebragt,  om  zoo  mogelijk  de  ab- 
sorptie van  het  uitgestorte  vocht  te  bevorderen.  Ik  ging 
daarmede  eenigen  tijd  voort  maar  zonder  gevolg.  Vooral 
in  de  laatste  helft  van  April  nam  de  tumor  zeer  in 
omvang  toe  en  werd  meer  en  meer  gespannen;  de 
bekleedende  huid  werd  dunner  en  dunner,  zoo  zelfis  dat 
ik  bij  aanwending  van  compressie  bevreesd  was  hetge- 
ewel  te  doen  bersten;  ten  laatste  was  ik  zeer  tegea 
mijnen  zin  genoodzaakt  met  eene  fijne  naald  eenige 
openingen  te  maken,  tegen  mijnen  zin^  omdat  ik  mij' 
overtuigd  hield  daardoor  zeer  waarschijnlijk  het  einde 
te  zullen  verhaasten,  maar  de  spanning  was  zoo  sterk, 
dat  er  zeer  schielijk  spontane  bersting  zou  zijn  ontstaan. 

In  de  eerste  dagen,  nadat  ik  de  acupunctuur  had  verrigt, 
iiep  er  aanhoudend  eene  kleine  hoeteellieid  helder  serum 
af;  de  tumor  werd  met  zacht  linnen  verbonden  en  de 
dampkringslucht  zoo   zorgvuldig   mogelijk  afgehouden. 

Ttissch^n  12  en  13  Mei  ontstond  er  gangreen  der  uit- 
wendige bekleedselen  met  bersting  en  invallen  van  den 
zak;  den  14den  stierf  het  kind,  dat  zelfs  toen  nog  zeer 
goed  gevoed  was»  ook  had  het  tot  op  den  laatsten  dag 
altijd  zeer  gretig  de  borst  genomen.  Het  gangreen, 
de  ontsteking  in  den  zak,  zich  aan  de  ruggemergsvliezen 
mededeele&de,  en  de  schielijk  volgende  uitputting  waren 
oorzakM  yan  den  dood. 

Yau  hydrocephalus  was  nimmer  iets  te  bespeuren 
geweest. 

Daar  de  ouders  de  sectie  niet  wilden  toestaan,  was  ik 
alleen  in  de  gelegenheid  het  gebrek  têr  loops  na  te  zien 
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en  wel  verscheidene  dagen  na  den  dood.  Na  voorzigtige 
klieving  der  bekleedselen,  waarbij  zich  nog  eene  ruime 
hoeveelheid  dunne,  tamelijk  stinkende  etter  ontlastte, 
iespeurde  ik,  dat  de  uitwendige  zak  slechts  door  eene 
niet  groote  opening  met  de  in  het  kanaal  besloten  rug- 
gemergsvliezen  zamenhing.  Voor  zooverre  was  na  te 
gaan  bestond  de  wand  des  zaks  uit  de  uitgezette  dura 
mater  en  arachnoidea,  maar  door  het  gangreen,  dat  zich 
ook  daarop  had  voortgezet,  en  door  het  bederf,  dat  er  reeds 
aan  het  lijk  was,  kon  dit  niet  duidelijk  worden  aange- 
toond. Duidelijk  was  het,  dat  er  ontsteking  der  vliezen 
van  het  ruggemerg  in  den  omtrek  van  het  gezwel  had 
bestaan,  en  even  zoo  dat  het  ruggemerg  geheel  in  het 
kanaal  besloten  was  en  er  geen  gedeelte  van  hetzelve 
noch  een  of  meerdere  zenuwstammen  zich  in  den  zak 
bevonden.  De  ligchamen  der  wervels  waren  geheel,  de 
ziekte  begon  aan  den  eersten  lendenwervel,  waar  reeds 
een  deel  der  bogen  ontbrak,  bij  de  middelste  lenden- 
wervels  was  er  van  de  bogen  bijkans  niets  aanwezig. 
Het  heiligbeen  was  normaal. 

Iets  nieuws  is  uit  het  medegedeelde  geval  van  spina 
bifida  niet  te  leeren,  het  bevestigt  alleen,  wat  reeds  zoo 
dikwerf  is  aangemerkt,  dat  uitgenomen  de  noodwendige 
gevolgen,  welke  drukking  van  het  ruggemerg  moet  na 
zich  slepen,  de  ziekte  op  zich  zelve  voor  het  leven  niet 
gevaarlijk  is,  maar  dit  voornamelijk  wordt  hetzij  door 
gangreen  of  door  inflammatie  der  ruggemergsvliezen. 

Het  tweede  geval  van  spina  bifida,  dat  niet  lang  ge- 
leden werd  waargenomen,  is  onder  de  belangrijke  te 
tellen;  ik  zal  daarvan  evenwel  hier  geene  melding 
maken,  daar  het  als  onderwerp  eener  dissertatie  weldra 
bekend  zal  worden  gemaakt. 
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Labium  leporinum. 

Slechts  eenmaal  kwam  labium  leporlnum  voor  en  wel 
bij  een  kind  van  16  maanden;  het  was  eene  dubbele 
hazenlip  met  groote  wanstaltigheid  des  gelaats.  De  ossa 
intermaxillaria  staken  regt  naar  voren,  terwijl  de  spleet 
tusschen  de  kaakbeenderen  daar  achter  veel  te  laag  was 
om  het  middelstuk  er  tusschen  te  voegen,  waarom  ik 
het  eenvoudig  met  de  beentang  wegkneep.  Het  huid- 
lapje, dat  zich  van  het  septum  over  het  uitstekende  os 
intermaxillare  uitstrekte  was  klein  en  dun,  zoodat  ik  èr 
geen  gebruik  van  wilde  maken.  De  operatie  geschiedde 
op  de  gewone  wijze;  ongelukkig  schreeuwde  het  kind 
daarna  bijna  aanhoudend  en  werd  daarenboven  door 
coryza  en  catarrhus  bronchorum  aangetast,  zoodat  en  de 
lip  aanhoudend  bevochtigd  werd  en  er  voortdurend 
schudding  van  het  ligchaam  ten  gevolge  van  het  hoesten 
en  niet  minder  van  het  schreeuwen  plaats  had.  Des- 
niettemin waren  de  wond  randen  gehecht,  maar  den 
zesden  dag  liet  de  verbinding  los,  evenwel  gelukte  het 
mij  door  kleefpleisterstrooken  de  wondranden  digt  aan 
elkander  te  houden,  zoodat  de  dubbele  hazenlip  in  eene 
enkele  met  smalle  spleet  was  veranderd.  Eenige  maan- 
den later  werd  het  kind  op  nieuw  geopereerd  en  wel 
met  het  beste  gevolg;  het  huidstukje  sneed  ik  bij  deze 
gelegenheid  eenvoudig  glad  af,  daar  het  nergens  toe  ta 
gebruiken  was. 

Ruptura  perinaei. 

Tweemaal  kwam  inscheuring  van  den  bilnaad  op  dé 
chirurgische  kliniek  voor;  en  wel  eens  bij  eene  syphi- 
lilica  met  uitgebreide  ulcera  aan  de  labia  en  de  commis- 
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sura-  posterior,  die  in  de  achtste  maand  van  een  dood 
kind  bevallen  was,  waarbij  de  bilnaad  tot  even  in  den 
anus  inscheurde.  Aan  hechting  was  natuurlijk  niet  te 
denken,  na  genezing  der  ulcera  waren  echter  de  wond- 
randen  voor  een  deel  vereenigd,  zoodat  zich  een  wel  is 
waar  smal  perinaeum  weder  had  gevormd*  Eene  latere 
operatie  was  hier  niet  noodig,  daar  er  geen  prolapsus 
ontstond  en  de  vrouw  in  geen  opzigteenigen  hinder  gewaar 
werd,  maar  de  kunstbewerking  was  ook  niet  raadzaam, 
doordien  de  huid  in  den  omtrek  veel  geleden  had  en 
er  nog  lang  tubercuia  mucosa»  later  meer  harde  tuberkels 
bleven  bestaan. 

Het  tweede  geval  is  in  zooverre  merkwaardig  als  liet 
ons  leert,  hoe  ook  onder  de  ongunstigste  omstandigheden 
nog  natuurgenezing  kan  plaats  hebben.  Eene  om- 
streeks SOjarige,  voor  de  eerste  maal  zwangere  vrouw,  van 
korten,  ineengedrongen  ligchaamsbouw,  was  na  zeer  lang- 
dürigen  arbeid  forcipaal  van  een  dood  kind  verlost» 
Gedurende  de  baring  had  zij  sterk  gefebriciteerd  en 
moet  er  eene  zeer  stinkende  stof  uit  de  vagina  gevloeid 
zijn.  Of  er  toen  ter  tijde  reeds  ulceraties  bestonden,, 
heb  ik  niet  vernomen.  Bij  de  extractie  door  de  tang 
scheurde  het  perinaeum  in,  hetwelk  daar  de  dèelen  sterk 
gezwollen,  ontstoken  en  eng  waren,  wel  niet  te  ver* 
wo^eren  was.  De  toestand  bleef  na  de  bevalling  on- 
gunstig of  liever  verergerde  aanhoudend,  zoodat  de  vrouw 
eenige  dagen  later  naar  het  stads-ziekenhuis  werd  ver- 
voerd, waaruit  ik  haar  den  23  Maart  1 852  op  de  kliniek 
overnam.  Ik  schrok  toen  ik  den  toestand  der  genitaliën 
zag.  De  vroeger  zeer  gezette  vrouw  was  sterk  vermaga'd; 
het  gelaat  ingevallen;  de  tong  droog  en  rood;  de  huid 
sterk  zweetend,  heet;  de  pols  uiterst  versneld  ea  klein.. 
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de  geoitalia  esterna  waren  ontzettend  gezwollen,  de  linker 
groote  lip  was  hard,  rood,  uiterst  pijnlijk,  ter  grootte 
eener  vuist  c^gezet,  de  minder  gezwollen  regterlip 
was  yan  onder,  op  de  hoogte  der  commissura  posterior, 
ter  lengte  van  ruim  een'  Par.  duim  dwars  ingescheurd. 
Het  perinaeum  is  ingescheurd,  de  ruptuur  strekt  zich 
door  den  sphincter  externus  bijna  een'  duim  diep  in  het 
rectum  uit;  de  bilnaad  is  natuurlijk  in  zijne  geheele  dikte 
verscheurd.  Behalve  deze  verwondingen  zagen  wij,  na  de 
groote  lippen  eenigzins  van  elkander  te  hebben  ver* 
wijderd,  hetgeen  om  de  hooge  pijnlijkheid  der  deelén 
slechts  bezwaarlijk  kon  geschieden,  nog  twee  scheuren 
in  de  vagina,  die  echter  niet  zeer  diep,  maar  van  onge- 
lijke, getakte  en  ulcererende  randen  omgeven  waren  eet 
2ieh  tot  op  ongeveer  IV2  duim  van  den  ingang  uitstrekten. 
De  gebeele  vagina,  de  binnenvlakte  der  groote  lippen, 
de  wondranden  van  den  bilnaad  bevonden  zich  in  eenen 
toestand  van  verz wering  en  scheidden  eene  ruime  hOe« 
veelheid  etter  af.  Dat  de  zieke  aan  incontinentia  alvi 
leed,  behoeft  wel  niet  te  worden  gezegd;  verder  bestond 
er  dysurie,  niet  zelden  ook  gebeele  terughouding  der 
urine. 

Om  de  zwelling  en  hevige  pijn  der  genitalia  externa 
werden  pappen  aangewend,  eerst  verzachtende,  later  met 
flores  sambuci  vermengd.  Spoedig  ontstond  er  suppü* 
ratie  in  de  linker  groote  lip;  het  was  niet  noodig  eede 
punctie  te  maken,  daar  zich  het  absces  weldra  van  zelf 
opende.  Onder  het  gebruik  van  cortex  met  opium'  en 
van  goede  voeding  werd  de  pols  krachtiger  en  namen 
de  kraehten  toe,  het  zweeten  verminderde,  de  suppuratie 
werd  beter  en  nam  in  hoeveelheid  af,  de  ulceraties  en 
verwondingen  der  vagina  genazen,   ook  de  dwarse  in- 
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scheuring  der  regter  lip;  de  urine-excrelie  was  na  een 
paar  weken  weder  geregeld  en  de  inconlinentia 
alvi  hield  insgelijks  spoedig  op;  de  inscheuring  in  het 
rectum  genas  geheel  en  omstreeks  twee  maanden  na 
hare  opname  was  de  lijderes  als  hersteld  te  beschouwen. 
De  bilnaad  had  zich,  zooais  te  Tcrwachten  was,  niet 
geheel  vereenigd,  of  liever  er  was  toen  de  vrouw  het 
ziekenJiuis  verliet  een  perinaeum^van  slechts  een  paar  lijn 
(Par.)  breedte  aanwezig.  Ik  raadde  haar  aan  om  wanneer 
zij  last  van  het  gebrek  had,  over  eenigen  tijd  terug  te 
komen,  om  zich  aan  de  operatie  te  onderwerpen;  zij 
kwam  dan  ook  eenige  weken  na  haar  vertrek  weder  om 
ons  te  verhalen,  dat  zij  niet  den  minsten  hinder  ondervond, 
en  loopen  en  werken  kon  gelijk  vroeger.  Bij  onderzoek 
bleek)  dat  de  bilnaad  niet  breeder  was  geworden,  maar 
uitzakking  der  baarmoeder  bestond  er  volstrekt  niet, 
alleen  een  zeer  ligte  prolapsus  van  den  achterwand  der 
vagina.  Het  was  dus  volkomen  onnoodig  hier  eene  kunst- 
bewerking te  beproeven,  die  toch  zoo  dikwerf  mislukt  en 
welke  de  vrouw,  ook  al  had  ik  haar  die  voorgeslagen, 
natuurlijk  toch  zou  geweigerd  hebben. 

Herniae, 

Deze  kwamen,  gelijk  uit  de  statistike  tabel  blijkt, 
tamelijk  veelvuldig  voor,  verreweg  meer  bij  mannen 
dan  bij  vrouwen.  De  meeste  gevallen  leverden  niets 
bijzonders  op,  zoodat  wij  ze  gevoegelijk  kunnen  voorbij 
gaan.  Drie  patiënten  kwamen  met  ontzettende  groote 
scrotaalbreuken  in  de  kliniek.  Een  daarvan  kwam  voor 
bij  eenen  man,  die  met  angina  pharyngea  en  laryngea 
was  opgenomen,  en  na  eenigen  tijd  plotseling  coUabeerde 
en  stierf.    Deze  man  bad  eene  groote  hernia  umbilicalis. 
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waarin  men  de  perislaltische  beweging  der  dunne  darmen 
nu  en  dan  regt  duidelijk  kon  waarnemen,  maar  behalve 
dat  had  hij  eene  regter  scrotaalbreuk  van  den  omvang 
van  een  groot  manshoofd.  De  breuk  was  niet  geadhaereerd, 
langs  den  hals  kon  men  door  den  zeer  wijden  annulus 
heen  gemakkelijk  drie  vingers  inbrengen,  gemakkelijk 
kon  ^k,  wanneer  de  man  op  den  rug  lag  met  verheven 
bekken  en  opgetrokken  beenen,  een  groot  deel  van  de 
breuk  worden  ingebragt,  maar  de  helft  bleef  builen 
omdat  de  buikbekleedselen  niet  ruim  genoeg  meer  waren 
alleintestina  te  bevatten;  ook  werd  debuik  reeds  gespannen 
en  pijnlijk,  wanneer  maar  de  helft  was  ingebragt.  Daar 
de  huid  van  den  buik  voor  een  gedeelte  tot  vorming 
van  den  zak  bijdroeg  en  het  scrotum  zich  ook  zeer  sterk 
had  uitgezet,  was  de  penis  hier  slechts  weinig  inge- 
trokken. Eenige  jaren  geleden  was  deze  man  van  hernia 
incarcerata  geopereerd,  en  reeds  schielijk  na  zijn  herstel 
kon  de  breuk,  zooals  hij  verhaalde,  niet  meer  dooreenén 
band  worden  ingehouden,  waarom  hij  zich  dan  ook 
vergenoegde  met  een  suspensorium  te  dragen,  hetwelk 
hij  evenwel  dikwijls  wegliet.  Ofschoon  een  zoo  groot 
deel  der  ingewanden  zich  hier  buiten  de  buikholte 
bevond,  *was  de  stoelgang  steeds  volkomen  regel- 
matig. 

Door  langdurige  verzwering  in  de  keel  (naar  het 
scheen  van  syphilitischen  oorsprong,  terwijl  zich  hierbij 
nog  sterke  cachexia  potatorum  voegde)  reeds  verzwakt, 
daar  hij  slechts  dun  voedsel  kon  tot  zich  nemen, 
werd  hij  door  eene  ligte  diarrhoe  aangetast.  Op  eenen 
morgen  driemaal  kort  achter  elkander  afgegaan  zijnde, 
kwam  hij  de  laatste  maal  met  moeite  op  de  kamer 
terug,  zette  zich  op   eenen  stoel  neder  en  was  binnen 
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eenige  secoadea  dood.  Juist  in  het  gasthuis  zijnde, 
zagen  wij  hem  dadelijk  en  vonden  hem  nog  met  een 
bleek,  ingevallen  gelaat  op  den  stoel  zitten.  Ik  liet 
hem  te  bed  brengen,  maar  hij  was  werkelijk  overleden. 
Plotseling  inzinken  der  krachten  bij  den  reeds  zeer  ver-* 
zwakten  lyder  was  de  eenige  oorzaak,  die  wij  voor 
den  dood  konden  vinden,  de  ulceralie  kon  dien  niet 
verklaren*  Beproevende  de  breuk  te  repoueren,  kon  ik 
dit  na  den  dood  zonder  de  minste  moeite  verrigten. 

De  beide  andere  gevallen  waren  dubbele  scrotaal* 
breuken ;  bij  beiden  waren  de  breuken  lang  uitgeweest, 
zonder  gereponeerd  te  zijn,  vooral  bij  een'  der  lyders, 
bij  wien  het  scrotum  de  grootte  van  een  klein  hoofd 
had  en  wiens  penis  geheel  en  al  verdwenen  was.  Beide 
keeren  gelukte  het,  door  de  patiënten  eenige  dagen 
achtereen  te  bed  te  doen  blijven,  de  breuken  te  reponeren 
en  door  eenen  geschikten  dubbelen  breukbaod  binnen 
té  houden. 

Hernia  incarcerata  werd  slechts  eenmaal  gezien,  of 
liever  er  werden  verschijtuêUa  van  incarceratie,  door 
darmkolyk  veroorzaakt,  waargenomen  bij  eene  door 
hernia  cruralis  accreta  aangedane  vrouw.  Het  geval 
droeg  zich  op  de  volgende  wijze  toe:  Vrouw  r«  d. 
Linden,  42  jaar  oud,  werd  den  15  December  1851 
in  de  chirurgische  kliniek  opgenomen,  ladende  naar 
men  verhaalde  aan  hernia  incarcerata.  Lij  was  eene 
gezonde,  goed  gebouwde,  maar  vrij  tengere  vrouw,  die 
meermalen  had  gebaard  en  zoo  zij  zeide  nimmer  iets 
van  eene  breuk  had  bespeurd.  In  den  avond  van  IS 
Dec*,  terwijl  zij  haar  gewoon  huiswerk  verrigtte  en 
geruimen  tijd  op  den  natten,  steenen  vloer  harer  woning 
had  gestaan,  bij  guur,  koud  weder,  werd  zij  door  hevige 
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kramppijaen»  naar  zij  meende,  aangetast  en  \7as  weldra 
genoodzaakt  zich  te  bed  te  begeven.  De  pijnen  ver- 
bieren  zich  bij  tusschenpoozen»  de  vrouw  werd  misselijk 
en  braakte  van  tijd  tot  tijd  het  ingenomene  weder 
uit.  Den  volgenden  dag  werd  een  chirurgijn  by  haar 
geroepen,  die  haar  zeer  angstig  en  gejaagd  vond,  nog 
steeds  over  aanvallen  van  p\jn  klagende,  misselijk  en  na 
en  dan  brakende.  Sinds  den  vorigen  dag  had  zij  geene 
alvus  gehad.  Bij  nader  onderzoek  bleek  nu  dat  er  in 
de  linkerlies,  even  onder  het  ligamentum  Poupartii  eene 
zwelling  bestond,  die  b^  aanraking  niet  of  zeer  weinig 
pijnlijk  was,  maar  die  vroeger,  zoo  verhaalde  de  vrouw» 
niet  had  bestaan.  Zij  moest  te  bed  blijven,  en  kreeg 
van  tijd  tot  tijd  een  clysma,  waarop  in  het  eerst  een 
weinig  ontlasting  volgde,  later  niet  meer;  het  braken 
hield  aan,  maar  alleen  de  contenta  der  maag  en  het 
kort  te  voren  genomene  drinken  werden  uitgebraakt.  De 
toestand  bleef  ongeveer  dezelfde  en  bij  hare  opname 
in  het  ziekenhuis  (maandag  15  Dec.)  bleek  by  onderzoek 
het  volgende:  de  lijderes  is  bleek,  het  gelaat  angstig, 
de  oogen  ingevallen,  de  huid  koud,  de  pols  wel  gecon- 
traheerd,  maar  volkomen  normaal  van  frequentie,  de 
buik  zeer  sterk  opgezet;  de  buikwand  was  zeer  dun 
(de  vrouw  had  verscheidene  kinderen  gehad)  en  onder 
denzel ven  heen  zag  men  de  sterk  uitgezette  darmwindingea 
zeer  duidelijk;  pynlijk  was  de  buik  niet,  nu  en  dan 
verhief  zich  nog  pijn,  uitgaande  van  den  in  de  liestreek 
bestaanden  tumor  en  zich  over  een  groot  deel  des  buik» 
Terspreidende»  De  tumor  bevond  zich  duidelijk  onder 
het  ligamentum  Poupartii,  was  bijna  niet  gevoelig,  de 
huid  daarboven  niet  gekleurd;  het  gezwel  liet  zich  eeo 
weinig  heen  en  weder  bewegen,  was  tamelijk  rond  va» 
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gedaante,  had  de  grootle  eener  noot,  terwijl  een  dunner 
gedeelte  zich  hoven  in  de  rigting  van  het  dijkanaal 
liet  vervolgen.  Ik  twijfelde  er  niet  aan,  of  er  bestond 
hier  eene  hernia  cruraUs,  en  geloofde  ook,  daar  de  vrouw 
nog  steeds  verzekerde  nimmer  iets  van  zwelling  te  hebben 
bespeurd,  dat  er  hernia  incarcerata  bestond,  ofschoon  ik 
geneigd  was  aan  te  nemen,  dat  in  dit  geval  niet  het 
intestinum  maar  het  omentum  zich  in  den  breukzak 
bevond. 

Ik  liet  de  vrouw  in  eene  warme  kamer  leggen,  deed 
om  de  duidelijk  bestaande  darmkramp  eene  warme  pap 
over  den  buik  appliceren,  en  liet  een  emollierend  clysma 
zetten,  terwijl  ik  inwendig  niets  voorschreef  en  alleen 
nu  en  dan  een  weinig  warm  drinken  deed  gev^en,  waarna 
ik  meende  den  verderen  gang  te  kunnen  afwachten,  daar 
er  hier  in  elk  geval  geen  periculum  in  mora  bestond. 
Alleen  moet  nog  gezegd  worden,  dat  ik  ook,  even  als 
de  chirurg  den  vorigen  dag  reeds  een  paar  maal  had 
beproefd,  trachtte  de  hernia  te  reponeren,  maar 
zonder  het  minste  gevolg. 

De  toestand  werd  nu  allengs  gunstiger;  na  het  clysma 
volgde  er  namelijk  een  weinig  ontlasting,  de  zwelling 
van  den  buik  nam  af,  nog  tweemaal  braakte  de  vrouw 
een  weinig,  de  pijn  verdween  meer  en  meer;  in  den 
nacht  van  15  op  16  Dec.  kwam  er  van  zelf  een  weinig 
ontlasting;  reeds  schielijk  was  de  huidwarmte  terugge- 
keerd, de  dorst  minder  geworden,  de  oogen  stonden 
minder  hol,  de  pols  kwam  op,  en  in  den  morgen  van 
den  16  was  de  vrouw,  had  zij  niet  steeds  den  tumor 
in  de  lies  gehad,  als  geheel  hersteld  te  beschouwen. 
Ik  hield  haar  voorzigtigheidshalve  nog  een  paar  weken,  in 
welken  tijd  de  zwelling  volkomen  dezelfde  bleef  en  ont- 
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sloeg  haar  toen,  daar  er  volstrekt  geen  ziekelijk  ver- 
schijnsel aanwezig  was,  na  haar  uit  voorzorg  een'  breuk- 
band met  hollen  pop  te  hebben  gegeven.  Had  de  vrouw 
vroeger  steeds  ontkend  eenige  dikte  te  hebben  gehad, 
later  verhaalde  zij  zich  te  herinneren  reeds  sinds  eenigen 
tijd  een  bultje  in  de  lies  te  hebben  bespeurd,  waarvan 
zij  intusschen  nimmer  eenigen  hinder  had,  uitgenomen 
van  tijd  tot  tijd  een  pijnlijk  trekken  in  den  buik,  en 
welke  dikte  zij  voor  eene  opgezette  klier  hield. 

Wat  had  hier  nu  bestaan?  Hernia  omentalis  accreta 
met  bijkomend  darmkolyk,  een  niet  vreemd  verschijnsel 
bij  eene  vrouw,  die  bg  koud,  nat  weder,  uren  lang  op 
natte  steenen  staat?  Of  was  er  bij  de  bestaande  hernia  een 
kleine  darmlis  uitgezakt,  die  de  incarceratie-verschijn- 
selen  had  teweeggebragt  en  bij  de  taxis  ongemerkt  weder 
naar  binnen  >vas  gegleden?  Of  eindelijk  bestond  er  hier 
eenvoudig  darmkolyk,  met  eenen  tumor  glandulosus  in  de 
lies?  Dit  laatste  was  stellig  niet  zoo,  de  zwelling  was 
wel  bewegelijk,  maar  de  duidelijk  naar  boven  toe  te 
vervolgen  hals,  de  pijn  vandaar  steeds  uitgaande  en  ook 
vroeger  reeds  van  tijd  tot  tijd  gevoeld,  maakten  het 
zeker  genoeg  dat  er  eene  hernia  accrèta  bestond.  Wat 
nu  het  uitzakken  van  eene  kleine  darmlis  aangaat,  dit 
houd  ik  voor  zeer  onwaarschijnlijk,  daar  er  in  dat  geval 
na  eene  beklemming  van  36  uren,  nadat  er  reeds  dikwerf 
braken  was  geweest,  wel  iets  anders  zou  uitgeworpen 
zijn  dan  het  gebruikte  drinken,  terwijl  de  verschijnselen 
dan  ook  zeer  waarschijnlijk  veel  heviger  zouden  zijn 
geweest.  Ik  geloof  dus,  dat  de  meening,  dat  darm- 
kramp bestond,  wel  de  ware  zal  zijn. 
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Prolapsui  uteri. 

Tien  gevallen  kwamen  op  de  kliniek  voor,  namelijk 
vier  van  prolapsus  uteri  en  zes,  waarbij  tegelijk  een 
belangrijk  gedeelte  der  scheede,  hetzij  van  den  voor- 
of  achterwand,  was  uitgezakt.  Hoezeer  ik  overtuigd 
ben,  dat  de  gewone  ronde  pessarien  over  het  geheel 
niet  zeer  zijn  aan  te  bevelen,  was  ik  toch  bij  verschei- 
dene der  vrouwen,  die  wegens  prolapsus  hulp  kwamen  zoe- 
ken, genoodzaakt,  met  een  gewoon  pessarium  te  besluiten, 
nadat  ik  anderen  te  vergeeft  had  beproefd.  Kilian's 
dytromochlion  voldeed  volstrekt  niet,  de  caoutchouc- 
passarien  k  air  fixe  zijn  goed,  maar  alleen  bii  zindelijke 
vrouwen,  en  op  den  duur,  daar  zij  nu  en  dan  vernieuwd 
moeten  worden,  vrij  kostbaar.  Uitmuntend  voldoen  de 
pessaires  doubles  van  caoutchouc  volcanisé,  vooral  dan 
wanneer  met  de  uterus  de  vagina  en  wel  bepaaldelijk  de 
achterwand  ten  gevolge  van  verscheuring  des  perinaeums 
is  uitgezakt,  maar  ook  deze  zijn  te  kostbaar  om  bij 
vrouwen,  die  er  niet  zeer  veel  zorg  voor  kunnen  of 
willen  dragen,  te  worden  aangewend.  In  verscheidene 
gevallen  van  prolapsus  uteri,  zoowel  in  de  chirurgische 
kliniek  als  daar  buiten  voorkomende,  maakte  ik  met 
het  beate  gevolg  gebruik  van  een  gesteeld  pessarium 
zouder  eenigen  toestel  om  het  in  de  vagina  vast  te  hou* 
den.  Dit  pesaarium  is  volstrekt  niet  nieuw,  reeds  bij 
Oddore  schrijvers  vindt  men  het  afgebeeld;  het  bestaat 
eenvoudig  uit  oenen  kleinen  ring,  waaraan  een  steel  is 
bevestigd,  die  ongeveer  de  kromming  heeft  van  de  as 
des  bekkens  (namel^k  de  door  de  weeke  deeten  aan  den 
uitgang  verlengde  as),  welke  steel  na  het  inbrengen  van 
het  pessarium  een  weinig  buiten  def  genitaliën  uitsteekt. 
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Tol  het  op  deze  \7\jze  aanwenden  van  het  instrument 
kwam  ik  reeds  voor  een  jaar  of  vier  op  de  volg^ende 
wijze:  er  vervoegde  zich  eene  vrouw  bij  mij,  welke 
door  eenen  zeer  grootea  prolapsus  uteri,  die  door  geene 
instrumenten  was  in  te  houden,  onbekwaam  was  gewor- 
den iets  te  doen.  Zij  verhaalde  mij  sinds  achttien  jaar 
aan  hare  kwaal  te  hebben  geleden,  waartegen  haar  reeds 
vroeg  een  rond  pessarium  was  geappliceerd ;  langzamerhand 
moest  de  ring  grooter  en  grooter  worden  genomen,  tot- 
dat eindelijk  ook  de  grootste  ring  niet  meer  vermogend 
was  de  uitzakking  tegen  te  houden.  Ten  laatste  bleef 
de  uterus  aanhoudend  buiten  en  kon  zelfs  door  den 
chirurg,  zoo  verhaalde  mij  de  lijderes,  niet  meer  worden 
binnengebragt,  ofechoon  bij  in  de  laatste  zes  maanden 
de  repositie  meermalen  had  beproefd.  Ik  sloeg  de  vrouw 
voor  op  het  gasthuis  te  komen,  om  zich  daar  te  doen 
onderzoeken,  zij  deed  dit,  en  nu  vond  ik  eenen  prolapsus 
ter  grootte  van  een  kinderhoofd,  ontstoken,  pijnlijk 
en  vooral  aan  het  zeer  gezwollen  halsgedeelte  ulcererend; 
door  de  aanhoudende  wrijving  waren  zeer  hinderlijke 
excoriattes  aan  de  binnenzijde  der  dijen  ontstaan,  ter- 
wijl stoelgang  en  urine-exeretie  zeer  bemoeijelijkt  waren. 
Na  aan  de  vrouw  eene  gesefaikte  positie  te  hd)ben  doen 
innemen,  beproefde  ik  de  baarmoeder  te  reponeren,  het«> 
geen  mij  ook  in  korten  tijd  gelukte.  Voordat  ik  nu 
tot  het  applioeren  van  een  pessarium  overging,  liet  ik  de 
lyderes  eenige  dagen  rust  houden,  in  welken  tijd  ik  een' 
naar  mijne  meening  geschikten  toestel  deed  Tervaardig^x. 
Overtuigd,  dat  de  gewone  ronde  of  ovale  ringen  niets 
zouden  baten,  dat  sponsen  den  prolapsus  niet  konden 
tcigenhouden,  geloofde  ik  tot  een  der  gesteelde  de  toe- 
vlugt  te  moeten  nemen.Ik  vond  er  een,  dat  mij  gesdiikt 
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voorkwam     en   waarvan  de  ring  of  het  bekervormige 
gedeelte  weinig   meer  dan   2    (Par.)    duim   in  diameter 
bedroeg.     Eene    soort    van    breukband    met    over   den 
mons   Veneris  heen   nederdalenden   zilveren  beugel,  die 
met   een   schroefje  bevestigd   werd   in   eene  korte  buis, 
waarin   ook    het   uiteinde   van  den  steel  des  pessariums 
kon  worden  geschoven,  moest  dienen  om  het  instrument 
op  te  houden.    De  baarmoeder  bleef  goed  op  hare  plaats 
en  de  vrouw  vertrok  uitermate  tevreden  naar  hare  woon- 
plaats,  belovende  over  «en   paar  weken  terug  te  zullen 
komen  om  den  verderen  uitslag  mede  te  deelen.    Op  den 
bepaalden  tijd  zag  ik  haar  weder  en  haar  eerste  woord 
was    mij  dank  te  zeggen  voor  de  doelmatige  hulp  haar 
verleend;   zij   kon    loopen,  werken,   in   een   woord  alle 
bezigheden   verrigten,   en   wel  zonder  eenigen   hinder, 
wat  haar  in  jaren  niet  mogelijk  was  geweest.  Mijne  eerste 
vraag     was    natuurlijk     of    het   pessarium    goed     was 
blijven     zitten,    en    het    antwoord    was    bevestigend, 
maarden  band  had  zij  afgeda^n^  daar  bij  den  êtoelgang 
het    echroefjey    waarmede    de    beugel   in  het   buieje  waf 
beveetigdy    verlaren   wae  geraakt.     Haar  onderzoekende 
vond  ik  dit  ook  zoo,  de  buis  stak  nog  in  den  steel,  ik 
nam   ze   weg;  het  pessarium  hield  de  baarmoeder  goed 
tegen,   en  deszelfs  steel  rustte  in  de  uitholling  van  het 
heiligbeen  of  liever  op  het  staartbeen,  alleen  moest  de  vrouw 
zorgen   bij   bet  deponeren  van  de  alvus  den  steel  zacht 
tegen  te  houden.  Ik  liet  het  pessarium  gelijk  het  was,  de 
vrouw  leerde  schielijk  het  zelve  weg  te  nemen  en  weder 
te  appliceren,   draagt  het  nu  reeds  meer  dan  vier  jaar, 
steeds    met    dezelfde  voldoening.     Ondertusschen   moet 
ik  nog  zeggen,  dat  zij  in  dien  tijd  tweemaal  een  nieuw 
pessarium  heeft  ontvangen,  daar  zij  dat,  hetwelk  inge- 
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bragt  "was,   beide  keeren  bij  den  stoelgang,  terwijl  zij 
er  niet   om   dacht  het  tegen  te  houden,  had  verloren* 

Deze  gunstige  uitkomst  moedigde  mij  aan  de  proef 
te  herhalen  en  meermalen  deed  ik  zulks  met  hetzelfde 
goede  gevolg,  vooral  wanneer  er  eenvoudig  prolapsus  uteri 
bestond,  niet  wanneer  tegelijk  de  achterwand  der  vagina 
aanmerkelijk  was  uitgezakt.  £ene  voorwaarde  voor  het  wel 
gelukken  bestaat  daarin,  dat  de  vrouwen  zeer  oplettend  zijn, 
daar  zij  anders  het  instrument  ligt  kwijtraken,  maar  alleen 
dan  wanneer  zij  de  buikspieren  inspannen;,  eene  tweede 
voorwaarde  is,  dat  het  perinaeum  ongeschonden  zij. 
Het  groote  voordeel  der  gesteelde  pessaria  bestaat,  zooals 
bekend  is,  hierin  dat  zij  de  vagina  niet  dilateren  en  dat  de 
baarmoeder  eenvoudig  op  het  instrument  rust;  langzamer- 
hand kan  dus  de  scheede  tot  haren  normalen  omvang  te- 
rugkeeren  en  de  natuurlijke  veerkracht  der  deelea 
zich  zoo  al  niet  geheel  dan  toch  voor  een  gedeelte 
herstellen. 

Waarschijnlijk  is  deze  wijze  van  aanwending  der  ge- 
steelde pessarien  niet  |nieuw,  hoewel  men  toch  overal 
verschillende  toestellen  vindt  aangegeven  om  dezelve  op 
hunne  plaats  te  houden,  ik  meende  evenwel  het  door 
mij  waargenomene  te  moeten  mededeelen,  vooral 
daar  de  menigte  nog  in  de  laatste  jaren  voorgesla- 
gene  pessarien  genoegzaam  aantoonen,  dat  men  aan  een 
volkomen  doelmatig  instrument  nog  steeds  behoefte 
heeft. 

Onttorichtifi^en. 

Recente  luxalies  van  den  opperarm  zagen  wij  drie- 
maal, verouderde  eens;  recente  luxatie  van  de  dij  kwam 
slechts  eenmaal  voor,  verouderde  vijf  keeren.    Onder  de 
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heupontwrichtingen  kwamen  er  drie  voor,  die  reeds  Teel 
te  lang  hadden  geduurd,  dan  dat  ik  nog  pogingen  ter 
repositie  had  kunnen  in  het  werk  stellen.  Ik  zal  hier 
verslag  geven  van  die  gevallen,  waarin  de  repositie 
gelukte,  en  van  die,  waarin  bij  verouderde  luxatie  de 
toestand  toch  veel  verbeterd  werd. 

I.  GevaL  —  Den  9  Maart  vertoonde  zich,  des  morgens  omstreeks 
i2  uur,  zekere  Jan  van  Emmerik,  50  jaar  oud,  sjouwer  van  beroep, 
niet  groot  maar  sterk  gespierd,  op  de  polykliniek  zeggende  dat  zijn  arm  uit 
het  lid  was.  Hij  verhaalde  ons,  dat  ongeveer  een  halfuur  te  voren  eene 
zware  hardsteenen  zerk  van  ruim  4  voet  lengte,  welke  men  op 
de  rolslede,  die  tot  vervoer  diende,  had  overeind  gezet,  het  even- 
wigt  verloor  en  voorover  k  antelde,  terwijl  hij  met  den  rug  er  naar 
toe  stond  ^  de  kant  van  den  steen  kwam  hem  tegen  den  linker- 
schouder en  duwde  hem  voorover  op  den  grond,  waarbij  evenwel, 
doordat  men  den  steen  met  alle  kracht  zooveel  men  kon  ophield, 
de  val  gelukkig  veel  gebroken  werd.  Opslaande  bespeurde  de 
man,  dat  hij  den  arm  niet  kon  bewegen,  weshalve  hij  zoo  spoedig 
hij  kon,  nadat  hij  eerst  van  zijne  kameraden  een'  stevigen  borrel 
tegen  den  schrik  had  gekregen,  naar  het  ziekenhuis  liep  en  ons 
daar  juist  aantrof.  Nadat  hij  ontkleed  was,  bleek  het  terstond, 
dat  de  arm  naar  voren  in  de  fossa  infra-clavicularis  was  ontwricht; 
het  hoofd  zelf  was  door  de  dikte  van  den  m.  pccloralis  slechts 
onduidelijk  te  voelen ;  andere  beleedigingen  waren  er  niet,  behalve 
dat  de  huid  van  den  schouder  was  geschaafd.  Wij  gingen  dadelijk  tot 
de  repositie  over  en  wel  naar  de  methode  van  Mothe.  Daar  de 
man  tengevolge  van  den  val,  den  schrik  en  misschien  door  den  borrel 
nog  eenigzins  verdoofd  was  en  wij  konden  rekenen,  dat  de  spieren 
zich  zoo  kort  na  de  beleediging  van  den  schok  nog  niet  zouden 
hebben  hersteld,  werd  er  geene  chloroforme  gebruikt.  Zonder 
moeite  werd  de  arm  tot  regt  langs  het  hoofd  opgevoerd;  het  hoofd 
van  het  opperarmbeen  kwam  hierbij  wel  tot  aan  den  rand  der  ge- 
wrichtsvlakle,  maar  gleed  er  niet  in,  dit  gebeurde  eerst  toen  de 
arm  naar  beneden  en  voren  werd  gevoerd,  terwijl  een  helper  de 
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gebalde  vuist  in  de  okselholte  plaatste.  Het  hoofd  gleed  nu  mei 
zaeht  geluid  op  djne  plaats  terug.  De  patiënt  had  bij  de  operatie 
niet  veel  pijn  gevoeld.  Boor  middel  van  een'  flanellen  zwachtel 
werd  eene  spica  humeri  aangelegd,  na  de  okselholte  en  de  holte 
onder  het  sleutelbeen  goed  met  watten  te  hebben  opgevuld;  de 
arm  werd  door  eeoen  doek  opgehouden.  Het  verband  werd  van 
tijd  tot  tijd  vernieuwd  en  na  4  weken  weggenomen,  ofschoon 
zachte  bewegingen  reeds  vroeger  waren  toegestaan.  Na  de  repositie 
was  er  eenige  maar  zeer  weinig  ontsteking  gekomen. 

II.  Geval.  —  In  den  avond  van  den  27  Maart  1852  vervoegde 
zich  bij  mij  een  meisje  van  26  jaar,  Jufvr.  v.  M.,  verhalende 
dat  zij  vier  weken  geleden,  den  trap  willende  afgaan,  met  den 
linkerarm  achterwaarts  gekeerd,  achterover  op  den  rug  was  gevallen 
en  opstaande  bemerkt  had,  dat  zij  haren  arm  niet  meer  tot  hare 
dienst  had.  Eerst  den  volgenden  morgen  werd  om  eenen  heelmeester 
gezonden,  die,  verhinderd  zijnde  zelf  te  komen,  eenen  leerling 
naar  de  zieke  liet  gaan,  welke  den  nu  reeds  gezwollen  schouder  be- 
ziende verklaarde,  dat  er  eenvoudig  kneuzing  bestond  en  eene  zalf^ 
denkelijk  ung.  hydrarg,  voorschreef  om  daarmede  het  beleedigde 
deel  in  te  wrijven.  Zwelling  en  pijn  namen  langzamerhand  af,  de 
leerling  bleef  steeds  verklaren,  dat  de  arm  wel  weder  teregt  zoude 
komen,  totdat  de  lijderes  eindelijk  besloot  zelve  den  chirurg  te 
bezoeken,  die,  toen  hij  den  arm  en  schouder  ontbloot  had,  dadelijk 
verklaarde,  dat  de  schouder  ontwricht  was  en  door  zijnen  leerling 
bijgestaan  op  verschillende  wijzen,  ook  met  een  takelwerk,  beproefde 
den  ontwrichten  arm  weder  op  zijne  plaats  terug  te  brengen,  maar 
te  vergeefs,  waarop  hij  haar  den  raad  gaf  zich  naar  mij  te  begeven 
of  er  nog  mogelijkheid  tot  herstel  bestond. 

Nadat  ik  haar  had  doen  ontkleeden,  bespeurde  ik  ook  dadelijk, 
dat  er  laxatio  humeri  bestond  en  wel  naar  voren  onder  het  sleu- 
telbeen; de  arm  kon  vrij  gemakkelijk  opgeligt  en  naar  achteren 
ook  iets  naar  voren  bewogen  worden;  bij  het  sterk  opliglen 
van  den  arm  schoof  het  hoofd  van  den  humerus  naar  builen,  tot 
ofider  den  processus  coracoideus;  zwelling  bestond  er  niet  meer, 
zoodat  het  caput  humeri,  dat  zich  onder  den  m.  pectoralis  minor 
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bevond,  niet  alleen  gevoeld  maar  zelfs  gezien  kon  worden.  Dat 
alle  andere  vormveranderingen,  gelijk  ze  bij  deze  soort  van  out- 
vvrichting  plegen  voor  te  komen,  hier  aanwezig  waren,  behoeft 
wel  geen  nader  betoog. 

Ofschoon  de  patiënt  niet  tot  dien  stand  van  menschen  behoorde, 
die,  hier  ter  stede  ten  minstOi  gewoon  zijn  in  een  ziekenhuis  hulp 
te  zoeken,  raadde  ik  haar  toch  aan  op  de  chirurgische  kliniek  te 
komen,  waarin  zij  zonder  moeiie  bewilligde.  Den  volgenden 
middag  (28  Maart)  werd  zij  vrij  spoedig  door  chloroforme  vol- 
komen bedwelmd  en  trachlte  ik  door  den  arm  op  te  liglen, 
daarna  bij  goed  bevestigden  romp  eene  tractie  te  doen  en  ver- 
volgens het  lid  naar  beneden  en  voren  te  buigen,  dus  naar  de 
methode  van  Mothe,  de  reposilie  te  doen,  die  niet  gelukte;  de 
manoeuvre  werd  tot  driemaal  toe  herhaald,  maar  zonder  gevolg; 
wel  kwam  het  hoofd  tegen  den  rand  der  cavitas  glenoidea  aan, 
maar  ik  kon  het  niet  daarin  krijgen.  Bij  al  deze  pogingen  boden 
de  spieren  niet  den  minsten  weerstand.  De  patiënt,  die  niets 
van  hetgeen  er  gebeurde  voelde,  werd  nu  wakker,  weshalve  ik 
besloot  den  volgenden  dag  andermaal  de  repositie  te  beproeven. 
Het  hoofd  stond  nu  onder  den  processus  coracoideus. 

Haar  den  29sten  op  nieuw  in  slaap  gebragt  hebbende,  beproefde 
ik  achtereenvolgens  de  methode  van  Mothe,  de  eenvoudige  uit- 
rekking, daarna  de  buiging  over  de  in  de  okselholte  geplaatste 
knie,  maar  vruchteloos.  Met  deze  pogingen  was  een  klein  half 
uur  verloopen,  dé  patiënt  werd  wakker,  herinnerde  zich  niets  en 
werd  tot  den  volgenden  dag  in  rust  gelaten. 

Den  30  Maart  werd  de  lijderes  ten  derden  male  gechlorofor- 
miseerd,  nadat  ik  haar  op  eene  met  eene  matras  bedekte  tafel  had 
laten  plaatsen.  Ik  had  namelijk  besloten  de  oude  methode,  met 
den  hiel  in  de  okselholte,  te  beproeven.  Gelijk  bekend  is  wordt 
met  den  hiel  (het  spreekt  van  zelf,  dat  mën  de  laars  moet  uit- 
trekken) het  hoofd  van  den  humerus  naar  builen,  daarna  naar 
boven  gedrukt,  terwijl  de  operateur  door  eenen  om  den  elleboog 
vastgemaakten  doek  of  met  zijne  handen  het  lid  naar  beneden 
trekt.    Tegelijk  liet  ik  eenen  helper  door  eenen  om  het  boven- 
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einde  van  den  hameras  geslagen  doek,  het  gewrichtshoofd  nog 
sterker  naar  baiten  trekken. 

Geruimen  lijd  wendde  ik  te  vergeefs  al  mijne  kracht  aan^  ik 
kon  het  caput  hameri  wel  meer  naar  beneden  trekken,  maar  ia 
de  holte  kwam  het  niet.  Den  voet  weggenomen  hebbende,  deed 
ik  nog  eene  zachte  tractie  naar  beneden,  de  assistent  naar  baiten, 
en  onverwachts  sprong  na  het  hoofd  in  de  cavitas,  maar  trad,  toen 
ik  den  arm  even  losliet,  er  dadelijk  weder  oit;  de  repositie  ge- 
schiedde na  bij  het  aanwenden  van  dezelfde  manipulatie  zeer  ge- 
makkelijk. Door  een  stevig  verband  werd  de  arm  aan  den  romp 
bevestigd  en  de  schoadertop  door  een  in  de  okselholte  gelegd 
kassen  naar  baiten  gehouden,  maar  na  twee  dagen  bemerkte  ik, 
dat  het  hoofd  weder  op  den  rand  der  cavi(as  glenoidea  stond. 
Na  repositie  legde  ik  e^n  dik  watten  kassen  in  de  okselholte,  een 
tweede  onder  het  sleutelbeen,  waarna  ik  met  een'  flanellen  zwachtel 
eene  spica  humeri  maakte  en  den  arm  door  eenen  doek  onbewe- 
gelijk aan  den  romp  bevestigde.  Daar  er  in  de  eerste  dagen  veel 
neiging  tot  het  op  nieuw  ontstaan  van  ontwrichting  bestond,  liet 
ik  het  verband  geruimen  tijd  aanliggen,  het  alleen  om  de  drie  of 
vier  dagen  vernieuwende.  Na  4  weken  stond  ik  het  ligt  gebruik 
van  den  arm  toe,  maar  behield  voorzigtigheidshalve  nog  de  spica. 

Door  de  herhaalde  pogingen  lot  repositie  ontstond  er  eenige 
ontsteking,  deze  was  evenwel  van  weinig  belang  en  vorderde 
geene  bijzondere  behandeling.  Het  duurde  nog  geruimen  lijd  eer 
de  patiënt  den  arm  weder  volkomen  tot  hare  dienst  had. 

Dat  de  tegenstand  der  spieren  in  dit  geval  niet  de  oorzaak  is 
geweest  der  moeijelijke  repositie,  is  duidelijk  genoeg;  het  is  wel 
bijna  zeker,  dat  de  scheur  in  de  kapsel,  nadat  er  vier  weken 
verloopen  waren,  te  klein  was  geworden  om  het  ontwrichte  been- 
faoofd  door  te  laten,  dat  de  scheur  bij  de  verschillende  pogingen 
eindelijk  weder  vergroot  was  en  nu  zoo  ruim  was  geworden,  dat  het 
hoofd  even  gemakkelijk  uit  de  holle  gleed  als  het  er  ten  hiatste  was  inge- 
komen. Het  is  toch  niet  te  veronderstellen,  dat  de  scheur  in  den  kapsel- 
band na  vier  weken  nog  zoo  ruim  was  gebleven  en  dat  bij  de  ligte 
beweging  het  hoofd  van  den  humerus  er  eindelijk  toevallig  in  trad. 
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Ofschoon  ik  builen  noodzakelijkheid  er  niel  ligt  toe  overga,  om 
een  patiënt  meermalen  kort  na  elkander  door  chloroforme  te  be- 
dwelmen, kon  ik  zulks  bier  gerust  doen,  daar  het  meisje  schielijk 
en  goed  sliep,  de  ademhaling,  pols  eu  huidwarmte  geheel  normaal 
bleven,  en  het  ontwaken  eenvoudig  het  wakker  worden  uit  eenen 
eenigzins  diepen  skiap  was,  terwijl  de  lijderes,  ofschoon  van  het 
voorgevallene  volkomen  onbewust,  dadelijk  haar  geheele  bewustzijn 
wederkre^  en  geen  enkel  verschijnsel  van  onwelzijn  bespeurde. 

III.  Geval.  —  Hendrik  Gouzijnse,  arbeider,  25  jaar  oud,  gezond, 
tamelijk  sterk  gespierd,  vervoegde  zich  den  13  Dec.  1852  aan 
het  Nosocomium,  verhalende,  dat  hij  twee  dagen  geleden,  eenen 
zwaren  gevulden  emmer  willende  uitgooijen,  den  linkerarm,  waar- 
mede hij  den  emmer  onderaan  had  gevat,  ver  aciiteruilbrengeode 
om  den  inhoud  met  kracht  uit  te  vyerpen,  eensklaps  pijn 
bad  gevoeld,  den  emmer  had  moeten  hiten  vallen  en  daarna 
den  arm  niet  dan  zeer  moeijelijk  eu  nog  slechts  in  sommige 
rigtingen  had  kunnen  bewegen.  Nadat  wij  den  patiënt  hadden 
doen  ontkleeden,  bleek  het  dadelijk  aan  den  vorm  van  den 
arm  en  aan  deszelfs  beperkte  bewegingen,  dat  er  ontwrichting 
plaats  had  en  wel  naar  voren,  doch  dat  het  hoofd,  dat  onder  de 
dikke  spierlaag  niet  te  zien  maar  bij  beweging  des  arms  wel  te 
voelen  was,  niet  ver  ouder  het  sleutelbeen  was  geschoven  en  naar 
binnen  bijna  tegen  den  processus  coracoideus  aanzat.  Daar  de 
hixatie  bier  na  eene  betrekkelijk  geringe  oorzaak  was  ontstaan, 
moeten  wij  wel  aannemen,  dat  er  bij  deze  lijder  meerdere  disposi- 
tie bestond,  dan  gewoonlijk  het  geval  is.  —  De  luxatie  was 
twee  dagen  oud  en  de  man  zoo  als  gezegd  is  vrij  sterk  gespierd; 
het  was  dus  te  voorzien,  dat  de  reposiiie  niet  gemakkelijk  zoude 
zijn.  Hiertegen  stond  evenwel  over,  dat  er  geeue  zwelling  was, 
dat  de  beweging  niet  veel  pijn  veroorzaakte  en  dat  de  luxatie 
zonder  groot  geweld  was  aangebragt.  Ik  meende  hierom  de  re- 
positie  zonder  chloroforme  te  moeten  beproeven,  en  deed  dit  op  de 
gewone  manier  (namelijk  de  methode  van  Mothe);  de  spieren  boden 
weinig  wederstand ;  het  was  echter  niet  voldoende  den  arm  langs  het 
hoofd  des  lijders  op  te  ligten  en  daarna  bij  bevestigden  romp 
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op  ie  trekken,  maar  de  rcposilie  gclukie  door  den  arm  over 
de  in  de  ok&elhoUé  geplaatste  gebalde  vuist  eens  helpers  naar.  be- 
neden te  brengen;  met  een  ligt  geluid  gleed  het  capat  humeri  in 
de  fossa  glenoidea.  £ene  s|)ica  humeri  ^rerd  aangelegd  en  de 
arm  in  een'  draagband  opgehouden.  Na  veertien  dagen  mogt  de 
|>atient  den  arm  weder  ligt  gebruiken,  maar  uit  voorzorg  bleef  de 
spica  nog  eenigen  tijd  aanliggen. 

IV.  GevaL  —  Dirk  M...,  schoenmaker,  van  korte,  ineengedrongene 
gestalte,  63  jaren  oud,  maar  nog  krachtig  en  goed  gespierd,  in 
den  avond  van  den  i7den  Mei  1855,  door  drank  bedwelmd^  te 
huis  komende,  viel  met  den  linkerarm  onder  den  rug  en  bleef 
eenigen  tijd  liggen.  Zonder  hulp  van  anderen  opgekomen,  ont- 
kleedde hij  zich  zoo  goed  hij  kon  en  deu  volgenden  morgen 
zond  hij  om  den  geneesheer,  zich  ongesteld  gevoelende  en  kla- 
gende over  pijn  in  den  schouder,  vraarop  hij  gevallen  was.  De 
sehouder  was  gezwollen,  pijnlijk  bij  aanraken,  maar  daar  de  patiënt 
Ie  bed  lag,  en  wel  in  eene  donkere  bedstede,  werd  de  arm  dezen 
dag  niet  naauwkeurig  onderzocht,  daar  er  geeue  gedachte  op  ont- 
wrichting bestond.  De  geneesheer  den  volgenden  morgen  terug- 
komende en  dea  arm  in  denzelfden  toestand  vindende,  liet  den 
l^er  opstaan  en  ontkleeden,  en  ondekte  nu  eene  luxatie  naar 
voren  onder  het  sleutelbeen.  Hij  raadde  den  lijder  aan  zich  naar 
het  ziekenhuis  te  begeven,  maar  door  een  misverstand  kwam 
hij  daar  niet  voor  den  volgenden  morgen  aan.  De  schouder  ver- 
toonde alle  kenmerken  eener  luxatie,  pijn  en  zwelling  waren  aan-< 
wezig,  maar  niet  van  groot  belang,  zoodat  zij  de  dadelijke  reposiiie 
volstrekt  niet  in  den  weg  stonden;  ook  hier  meende  ik  zonder 
«hloroforme  de  proef  te  moeten  nemen,  die  buiten  verwachiing 
goed  uitviel,  in  zeer  korten  tijd  was  de  arm  gereponeerd.  Eenigen 
tijd  bleef  er  nog  zwelling  bestaan  en  bleven  zich  eenige  ver- 
schijnselen van  ontsteking  vertoonen,  die  echter  geene  iMJzondere 
Jbehandeling  vereischten. 

y.  GevaL  —  Petrus  Joahnnes  H...,  35  jaren  oud,  een  uiterst  wd 
^vonnd  en  sterk  ontwikkeld  man,  zich  in  den  nacht  van  18  op  19 
Deeember,  in  besclionken  toestand,  huiswaarts  begevende,  had  hel 
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ODgeluk  van  te  vallen  ea  zich  daarbij  zoodanig  te  beleedigen,  dat 
hem  het  opstaan  onmogelijk  was,  schoon  we  niet  moeten  vergeten, 
dat  hem  zulks  door  zijnen  toestand  toch  al  moeijelijk  zou  zijn  ge- 
maakt.   Hoe  hij  gevallen  was,  wist  hij  natuurlijk  niet  aan  te  geven ; 
waarschijnlijk  was  hij  met  den  linker  voet  in  de  goot,  waarin  men 
hem  gedeeltelijk  vond  liggen,  geraakt   en  daarop  met  het  geheele 
ligchaam  voorover  gevallen.    Hoe    lang  hij  gelegen  had,  wist  hij 
evenmin  te  verhalen ;  in  ieder  geval  duurde  het  geruimen  tijd  eer  men 
hem  vond  en  naar  zijne  woning  bragt.     Den  volgenden  morgen  uit 
zijnen  roes  ontwakende,  merkte  hij  dat  zijoe  linkerheup  gezwollen  en 
pijnlijk  was;  hij  kon  het  been  niet  bewegen,  maar  dit  alles  aan  kneu- 
zing toeschrijvende,  bleef  hij  te  bed  liggen  en  liet  ruim  drie  weken 
voorbijgaan  eer  hij  hulp  zocht.    Eindelijk  liet  hij  eenen  heelmeester 
komen,  die  na  het  been  te  hebben  gezien  hem  den  raad  gaf  zich 
naar  het  ziekenhuis    te  begeven,  maar  er  toch  bijvoegde,  dat  hij 
waarschijnlijk    het   gebruik   van   zijn   been   niet    terug   bekomen 
en     genoodzaakt   wezen  zou,    zoo  hij  al   ging,   met   eenen  kruk 
te  gaan.    Ik   heb  niet  vernomen  of  de  heelmeester  eene  luxatie 
met  zekerheid  had  erkend  of  niet.    Nog  een  paar  dagen  verliepen 
er,   eer  men  mij   kwam  verzoeken   den   zieke    op   te  nemen;  ik 
gaf  natuurlijk  mijne  toestemming,  waarna  hij  den  16  Januarij  1852, 
dus   vier  weken  nadat  hem  het  ongeluk  was  overkomen,  in  de 
kliniek  werd    gebragt.     Het  hier  in  het  werk  gestelde  onderzoek 
leerde  ons  het  volgende :  het  linker  been  is  drie  a  vier  vingers  breed 
korter  dan  het  regter,  knie  en  voet  zijn  binnenwaarts  gekeerd,  de 
trochanter  major  is,  vooral  bij  beweging  van  het  been,  duidelijk  te 
voelen  en  staat  meer  naar  achter  en  hooger,  de  bil  is  veel  breeder 
en  platter  dan  die  aan  de  regier  zijde ;  de  beweging  van  het  been  is 
zeer  belemmerd,  buiging  en  afvoering  zijn  zeer  beperkt  en  pijnlijk ; 
inflammatie  schijnt  er  aan  de  heup  niet  meer  te  bestaan. 

Wij  hadden  hier  dus  te  doen  met  eene  verouderde  achter- 
bovenwaartsche  ontwrichting  en  daar  er  reeds  4  weken  waren 
verloopen,  bestond  er  veel  vrees,  dat  de  repositie  niet  zoude  ge- 
lukken. Na  den  lijder  in  slaap  te  hebben  gebragt,  beproefde  ik 
door  middel   der  geforceerde  buiging  de  repositie  te  bewerkstelli- 
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gen,  maar  ofschoon  ik  het  caput  femoris  aanmerkelijk  naar  beneden 
kon  brengen,  kon  ik  het  niet  in  het  acetabulum  doen  terugkeeren, 
ook  de  herhaalde  poging  bleef  zonder  gevolg  en  daar  de  lijder 
inmiddels  ontwaakte,  besloot  ik  op  eenen  anderen  dag  de  proef 
te  hervatten.  Wij  hadden  ten  minste  dit  gewonnen,  dat  het  verschil 
in  lengte  van  beide  extremiteiten  v^l  geringer  was  geworden,  en 
nu  niet  meer  dan  i  Par.  duim  bedroeg. 

Den  18den  werd  de  poging  herhaald;  de  lijder  werd  eerst  diep 
in  slaap  gemaakt  en  daarna  dezelfde  methode  in  aanwending  ge- 
bragt.  Het  gelukte  mij  de  dij  zoover  te  buigen,  tot  ze  bijna  op 
den  buik  kwam  te  liggen,  en  het  lid  daarna  zooveel  mogelijk  ab- 
ducerende  bespeurde  ik,  dat  de  bewegingen  in  alle  rigtingen  zeer 
gemakkelijk  waren  geworden  en  dat  beide  extremiteiten  volkomen 
dezelfde  lengte  hadden,  intusschen  bleef  de  linker  bil  iets  broeder 
dan  de  regter  en  tegelijk  iets  platter.  De  lengte  van  het  lid,  de 
goede  stand  en  de  in  alle  rigtingen  gemakkelijke  beweging  lieten 
intusschen  geen'  twijfel  over  of  de  repositie  was  gelukt,  en  dat 
wel  zonder  aanwending  van  bijzondere  kracht.  Bij  het  inglijden 
van  het  hoofd  in  de  holte  werd  geen  geluid  gehoord,  zelfs  voelde  ik  het 
intreden  bij  het  abduceren  der  dij  slechts  ligt.  Ëen  stevig  verband 
werd  om  de  heup  gelegd,  de  extremiteiten  op  een  dubbel  hellend 
vlak  geplaatst  en  knieén  en  voeten  met  doeken  aan  elkander  bevestigd. 

£r  ontstond  na  de  repositie  slechts  weinig  ontsteking,  algemeene 
reactie  in  het  geheel  niet;  eenige  dagen  later  intusschen  verbeeldde 
ik  mij,  dat  de  trocbanter  iets  meer  naar  buiten  stond  dan  hij  gedaan 
had,  evenwel  was  de  lengte  van  het  been  dezelfde  gebleven  en  de 
bewegingen  waren  vrij ;  de  knie  had  nog  altijd  neiging  om  naar  binnen 
te  vallen,  maar  de  lijder  kon  ze  zonder  eenige  moeite  naar  buiten 
brengen. 

Na  vier  weken  eerst  stond  ik  den  patiënt  toe  het  bed  te  ver- 
laten, en  spoedig  daarna  begon  hij  op  krukken  rond  te  gaan. 
Langzamerhand  leerde  hij  zonder  deze  loopen  en  den  51  sten 
Mei  verliet  hij  de  kliniek;  zijn  gang  was  op  dien  tijd  nog  wel 
eenigzins  langzaam,  maar  overigens  volkomen  goed. 

Daar  de  bil  altijd  iets  breeder  was  gebleven  dan  de  andere,  daar 
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de  trochanter  altijd  meer  naar  buiten  stond  en  veel  duidelijker  onder 
de  huid  voelbaar  was,  dan  die  aan  de  regter  zijde,  was  ik  lang 
in  twijfel  of  het  caput  femoris  wel  wezenlijk  in  bet  acetabuluoa 
was  teruggekeerd  en  of  het  niet  achter  deszelfs  rand  stond. 
Daar  evenwel  bij  beweging  van  bet  been  niets  van  het  hoofd 
te  voelen  was,  de  beweging  zelve  volkomen  goed  en  vrij  was, 
aarzelde  ik  zeer  om  het  nog  bestaan  eener  luxatie  aan  te  nemen, 
ierwijl  ik  ook  nu  nog  niet  in  staat  ben  met  voikomene  zeker- 
heid aan  te  geven  of  zulks  bet  geval  was  of  niet.  In  de  meeste 
:gevallen  moge  het  ligt  zijn  eene  luxatie  te  erkennen,  men  zal  mij 
toegeven,  dat  dit  bij  gespierde  individuen  niet  immer  zoo  is,  en 
dat  de  vorm  der  heup  niet  voldoende  is  ter  herkenning,  wanneer 
^Ue  andere  kenteekenen  ontbreken.  Het  is  waar,  dat  bij  jonge 
menschen  eene  ontwrichting  der  heup  naar  achteren  en  beneden  kan 
plaats  hebben,  zonder  merkbaar  mankgaan  en  met  volkomen  ge- 
bruik van  bet  deel,  maar  het  is  even  zoo  waar,  dat  hij  een  persoon 
van  middelbaren  leeftijd,  groot  en  sterk  ontwikkeld,  zulk  eene 
i;elukkige  uitkomst  wel  tot  de  grootste  zeldzaamheden  zal  behooren* 
Waaraan  de  vormverandering  der  heup  te  wijten,  zoo  er  geene 
luxatie  bestond,  weet  ik  niet  zeker,  maar  zeer  ben  ik  geneigd 
die  aan  het  beroep  van  den  lijder  toe  te  schrijven,  hij  was  onder- 
wijzer, stond  veel  en  schreef  veel  staande,  waarbij  hij,  zooals  ge- 
woonlijk bet  geval  is,  vooral  op  het  linkerbeen  rustte.  Voor 
^eenigen  tijd  n<^  consulteerde  mij  een  persoon,  wiens  linkerheup, 
ien  gevolge  van  het  staande  schrijven,  geheel  op  dezelfde  wijze 
misvormd  was. 

VI.  GevüL  —  Hermanos  M...,  een  sterk  gebouwde,  19jarige  zaag- 
molenaarsknecht,  werd  in  den  namiddag  van  den  25sien  Januar^* 
1853  door  het  nederdalende  raam  van  den  houtzaagmolen  zoodanig 
beleedigd,  dat  hem  het  opstaan  volkomen  onmogelijk  was.  Het 
genoemde  op-  en  nedergaande  raam  blijft,  wanneer  het  naar  be- 
oeden  komt,  steeds  12  Ned.  duimen  van  den  grond.  M.  wilde, 
ierwijl  het  opwaarts  ging,  op  handen  en  voeten  onder  hetzelve 
doorkruipen,  maar  voor  hem  zulks  gelukte  kwam  het  raam  naar 
l)eQeden  en  viel    hem  op  de  regterheup,   het  regterbeen   werd 
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dabbel  onder  het  lijf  zamengeperst,  het  linker  schijnt  hij  ie  hebben 
uitgestrekt;  de  lijder  werd  opgenomen  en  te  bed  gebragt,  en  tegen 
den  avond  werd  heelkundige  hulp  ontboden.  De  geroepen  heelkun* 
dige  ontdekte  bij  het  ingestelde  onderzoek  het  volgende:  sterke 
zwelling  der  regterheup,  zonder  merkbare  verkorting  van  het  been 
of  verandering  van  deszelfs  stand;  beweging  is  mogelijk  maar  uiterst 
pijnlijk.  Voor  het  oogenblik  werden  fomentationes  Schmuckeri 
aangewend.  —  Den  volgenden  moi^en  was  de  zwelling  zeer  toe- 
genomen, de  pijn  veel  vermeerderd,  maar  de  algemeene  reactie 
gering.  Twintig  bloedzuigers  werden  rondom  het  henpgewricbt 
geappliceerd.  —  Den  derden  dag  was  de  pijn  minder  hevig,  maar 
bemerkte  men,  dat  er  zich  slijm  met  bloed  gemengd  per  anum  ont- 
lastte. Van  beleediging  van  bet  rectum,  evenmin  als  van  andere 
organen  was  intusschen  iets  te  bespeuren;  er  bestond  vrees  voor 
fractuur,  maar  teekenen  waren  daarvan  niet  voorhanden.  De  koorts 
was  steeds  zeer  gering,  l^jna  afwezig,  de  zwelling  was  een  weinig 
afgenomen ;  herhaling  van  bloedzuigers  scheen  niet  noodig,  maar  ung. 
hydr.  werd  in  ruime  hoeveelheid  op  het  beleedigde  deel  ingewreven» 

De  alvus  bleef  nog  eenige  dagen  bloedig,  den  lOden  dag  evenwel 
hield  dit  verschijnsel  op,  de  zwelling  nam  meer  en  meer  af;  den 
iSden  dag,  terwijl  de  patiënt  reeds  opgestaan  of  liever  uit  bed 
genomen  en  op  eenen  stoel  gezet  was,  bleek  het,  dat  het  regter 
been  korter  was  dan  het  linker  en  dat  er  eene  achterwaartsche 
ontwrichting  der  heup  bestond;  de  verkorting  bedroeg  niet  ved 
meer  dan  twee  vingers  breed. 

Of  de  luxatie  van  den  aanvang  af  had  bestaan,  was  met  zeker- 
fa^  niet  uit  te  maken,  de  stand  van  het  been  was  in  den  beginne 
niet  veranderd,  deszelfs  lengte  evenmin;  liet  is  dus  mogelijk,  dat 
het  eerst  later  is  geluxeerd.  Iloe  dit  ook  zij,  de  ontsteking  v?as^ 
veel  te  hevig,  dan  dat  er,  ook  wanneer  de  luxatie  van  den  be-^ 
ginne  af  aan  had  bestaan,  aan  repositie  had  kunnen  worden  gedachte 

Zestien  dagien  nadat  het  ongeluk  was  voorgevallen,  bezocht  ik 
den  lijder  in  gezelschap  van  den  chirurg.  Het  onderzoek  bevestigde 
volkomen,  dat  er  lusatie  had  plaats  gehad :  de  knie  naar  binneny 
tegen  en  voor  de  gezonde,  de  voet  op  den  anderen,  de  hiel  bijn» 
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drie  vinger  breed  van  den  grond,  de  trochanter  major  naar  boven 
en  achteren  verplaatst,  elke  beweging  der  dij,  vooral  naar  buiten 
en  naar  voren,  onmogelijk.  Door  de  sterke  gespierdheid  van  den 
patiënt  was  bet  niet  mogelijk  het  caput  femoris  te  voelen.  De 
verkorting  van  het  been  was  iets  grooter  dan  op  het  oogenblik, 
dat  de  ontwrichting  werd  ontdekt,  ofschoon  niet  zoo  sterk  als  bij 
eene  achter-^ov^nwaartsche  ontwrichting  bet  geval  is. 

Driemaal  beproefde  ik  in  de  volgende  10  dagen  de  repositie,  na 
bedwelming  van  den  lijder,  te  verrigten:  buiging  en  abdnciie  van 
bet  been,  sterke  uitrekking  van  het  lid  waren,  ook  met  inspanning  van 
alle  krachten,  onvermogend  om  de  reductie  te  bewerkstelligen ;  het 
caput  femoris  daalde  wel  omlaag,  bet  kwam  bijna  tegen  den  rand 
des  acetabulums  te  staan,  maar  daarin  kwam  bet  niet.  Men  deed  mij 
hierop  den  voorslag  den  patiënt  in  de  chirurgische  kliniek  op  te 
nemen,  waarin  ik  gaarne  bewilligde.  De  opname  geschiedde 
den  SOsten  Februarij,  dus  4  weken  nadat  het  ongeluk  had  plaats 
gehad.  Daar  ik  nu  beter  alle  middelen  kon  aanwenden  en  niet 
meer  in  eene  bekrompene  ruimte,  gelijk  bij  den  lijder  tehuis  het  geval 
was,  behoefde  werkzaam  te  zijn,  had  ik  nog  eenige,  hoewel  geringe 
hoop  op  bet  slagen  mijner  pogingen.  Nogmaals  beproefde  ik  de 
buigings-methode  en  kon  daarbij  de  dij  bijna  tot  op  den  buik 
brengen,  daarna  in  een'  regten  hoek  van  bet  ligchaam  afvoeren 
(waartoe  evenwel  mijne  krachten  niet  voldoende  waren  en  ik  mij 
door  eene  helper  moest  doen  ondersteunen),  maar  andermaal  bleven 
de  pogingen  vruchteloos,  waarna  ik  den  volgenden  dag  als  laatste 
proef  den  takel  aanwendde,  het  been  werd  bij  de  uitrekking  iets 
langer  dan  bet  gezonde,  werd  daarna  geabduceerd,  maar  te  vergeefs. 

Er  was  nu  genoeg  gedaan,  vijfmaal  had  ik  den  lijder  gechloro- 
formiseerd,  meermalen  hem  te  bedwelmen  was  niet  geoorloofd, 
daarenboven  zouden  nieuwe  pogingen  ligtelijk  ernstige  ontsteking 
hebben  kunnen  opwekken.  Het  been  was  bijna  even  lang,  de  lijder 
werd  op  een  dubbel  hellend  vlak  geplaatst,  knieën  en  voeten  met 
eenen  doek  aan  elkander  bevestigd,  en  na  eenige  dagen  nog  eene 
aanhoudende  uilrekking  aangewend,  om  bet  optrekken  van  het 
geluxeerde  been  zoo  goed  mogelijk  te  voorkomen. 
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Na  eenige  weken  stond  de  lijder  op,  nadat  ik  eene  machine  voor 
hem  had  doen  vervaardigen,  om  de  optrekking  bij  het  gaan  te 
beletten.  In  bet  eerst  stond  de  voet  en  knie  nog  naar  binnen  en 
was  de  gang  moeijelijk.  In  den  nazomer  werd  de  machine  weg* 
gelaten  en  kreeg  de  patiënt  een'  schoen  met  eenigzins  hoogen  hak. 
De  beweging  van  het  been  verbeterde  allengs,  zoo  ook  de  stand, 
tegenwoordig  is  de  gang  zeer  goed,  de  bewegingen  zijn  bijna  zoo 
vrij  als  bij  een  gezond  been,  maar  het  deel  is  ongeveer  1  duim 
verkort;  door  eenen  schoen  met  hoogen  hak  is  het  mankloopen 
echter  niet  erg  merkbaar. 

Verbeterd  is  dus  de  toestand  wel,  hersteld  niet.  Letten  wij  evenwel 
op  de  hevigheid  der  plaats  gehad  hebbende  beleediging,  waarbij  het 
niet  zeker  is,  wat  er  eigenlijk  is  gebeurd,  gaan  wij  de  hevigheid 
der  ontsteking  na,  die  na  de  beleediging  ontstond,  dan  is  de  nit- 
komst  nog  betrekkelijk  gunstig  te  noemen. 

VII.  Geval.  —  Hendr.  Theod.  C...,  echtgenoot  van  J.  V..., 
29  jaar  oud,  werd  den  5den  Maart  1853  in  de  kliniek  opgeno-* 
men  en  wel  in  den  volgenden  toestand:  de  vroeger  wel  niet  for- 
8che,  maar  toch  goed  gevoede  en  gezonde  vrouw  is  uiterst  ver- 
magerd, het  gelaat  ingevallen,  de  tong  sterk  rood  en  droog,  de 
huid  heet  en  altijd  met  zweet  bedekt,  de  pols  klein,  snel  (van 
120 — 180  slagen),  de  ontlasting  frequent  en  dun,  de  buik  opgezet, 
eenigzins  pijnlijk  bij  aanraking,  bet  linkerbeen  van  de  lies  af  tot 
aan  den  voet  toe  gezwollen,  hoogst  pijnlijk,  wit  glanzend,  zonder 
dat  er  van  ontsteking  van  venen  of  lymphvaten  (oppervlakkige  na^ 
meiijk)  iets  blijkt.  Op  het  sacrum  was  eene  ontvelde  plek  maar 
geen  gangreen  aanwezig. 

Bij  onderzoek  kregen  wij  over  hetgeen  vooraf  was  gegaan 
deze  inlichtingen:  den  6  Januari]  was  de  vrouw  bevallen 
en  wel  zeer  voorspoedig,  gelijk  zij  gewoon  was,  terwijl  zij 
ook  in  hare  dragt  zich  steeds,  zooals  zij  ons  verzekerde, 
wel  had  gevoeld.  Het  kraambed  was  regelmatig,  alleen  zegt 
zij  de  eerste  dagen  na  de  bevalling  eenige  pijn  in  den  buik 
te  hebben  gevoeld  en  dat  de  uitvloeijing  uit  de  baarmoeder  meer 
dan  gewoonlijk   lucht  van  zich  gaf;  iutusschen  verzekerde  ons  de 
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•ccoucbeur,  die  h^ar  had  bijgestaan,  dat  hij  bij  haar  niet  anders 
dan  de  gewone  naweeën  had  bespeurd  en  zij  steeds  vrij  van 
koorts  was  geweest.  Veertien  dagen  na  de  bevalling  deed  zij 
baren  kerkgang,  maar  reeds  spoedig  na  hare  tehuiskomst  voelde 
zq  pijn  in  de  linkerheup,  die  schielijk  in  hevigheid  toenam  ea 
zich  aan  de  achterzijde,  ongeveer  hings  den  loop  van  den  nervus  ischi-* 
adicus,  uitstrekte.  £r  werden  een-  en  andermaal  cucurbitae  cru- 
entae  geappliceerd,  daarna  ung.  hydr.  ingesmeerd.  De  pijn  werd 
na  de  applicatie  der  koppen  minder  maar  verdween  niet;  langza- 
merhand ontstond  er  zwelling  van  het  geheele  been,  met  onmo- 
gelijkheid het  te  bewegen,  pijn  door  het  geheele  lid,  vooral  in 
de  heup  en  lies;  het  been  behield  volkomen  dezelfde  lengte  als 
het  andere,  gelijk  ook  bij  de  komst  der  vrouw  in  het  Nosoconium 
bet  geval  was.  De  haar  behandelende  chirurg  had  het  geval  voor 
rheumatische  ischias  gehouden,  waartoe  in  den  beginne  ook  alle 
grond  was,  later  evenwel  bleek,  dat  zich  een  meer  ernstige 
toestand  had  ontwikkeld:  er  bestond  namelijk  phle^masia  alba 
dóUns^  met  alle  venehgnselen  der  xoogenoemde  pyaemie.  Of  er  aan 
de  phlegmasie  phlebiiis  of  lymphangitis  ten  grondslag  lag,  was 
niet  uit  te  maken,  evenmin  wat  eigenlijk  de  oorzaak  van  den  pyae- 
mischen  toestand  was. 

De  prognose  was  ongunstig,  de  irritatie  van  het  slijmvlies  d«r 
maag  en  van  het  darmkanaal  liet  alleen  het  gebruik  van  demnloe- 
rende  middelen  met  opium  toe;  verder  werden  eijeren  en  boaillon 
voorgeschreven,  het  been  een  paar  maal  daags  met  ol.  hyosc.  ni- 
gri  ingewreven  en  dik  met  watten  bedekt,  bij  welke  behandeling 
ik  mij  in  gevallen  van  phlegmasia  alba,  wanneer  er  ten  minste 
geeiie  verschijnselen  van  vaatontstekiog  bestonden,  steeds  het  beste 
heb  bevonden.  Om  de  diarrhoe  tegen  te  gaan,  werd  tweemaal 
daags  een  clysma  van  amylum  met  laudanum  geappliceerd.  Drie 
weken  lang  kwam  er  weinig  verandering  in  den  toestand,  behalve 
dat  de  zwelling  van  het  been  iets  verminderde  en  ook  de  pijnlijk*- 
heid  een  weinig  afnam,  terwijl  de  irriutie  van  het  darmkanaal 
in  zooverre  week,  dat  ik  beproefde  of  de  vrouw  cortex  zou  ver- 
dragen.   £r  werd  haar  een  decoctum  corticis  fusci  met  laudanum 
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voorgeschreven  en  wel  met  tegen  verwachting  gunstige  uitkomsC. 
De  koorts  verminderde  en  verdween  allengs,  het  zweeten  hield 
op,  de  eetlust  en  de  krachten  kwamen  terug,  de  zwelling  en  pijn- 
lijkheid des  beens  namen  af,  maar  de  beweging  bleef  toch  steeds 
hoogst  moeijelijk.  In  al  dezen  tijd  bespeurden  wij,  ofschoon  beide 
beenen  eiken  dag  werden  gezien,  geene  verandering  in  de  lengte 
van  bet  zieke  been,  maar  in  hel  laatst  van  Maart  begon  zij  dii 
langzamerhand  op  te  trekken,  daarna  toe  langs  zoo  meer;  deed 
ik  poging  om  het  uittesirekkcn,  dan  bragt  ik  pijn  te  weeg,  die 
evenwel  niet  j  van  veel  belang  was ;  deze  pijn  werd  vooral  in  de 
lies  gevoeld,  waarom  zij  dan  ook  door  het  been  op  te  trekken  en 
dtis  de  spieren  te  ontspannen  verlichting  gevoelde.  Van  zweltmg 
rondom  bet  faenpgewricht  was  niets  te  bespeuren.  Den  iO  April 
wilde  ik,  terwijl  de  zieke  opzat,  haar  laten  beproeven  of  zij  staan 
kon,  maar  hoe  groot  was  mijne  verwondering  toen  ik  bespeurde, 
dat  hel  been  eene  handbreedie  korter  was  dan  het  andere^  terwijl  de 
naar  hinnengekeerde  knie  en  voet,  de  breede  platte  bil  geen  den  minsten 
tm^fel  overlieten^  of  er  bestond  achter^bovenwaartsche  ontwrichting. 

Hoe  was  deze  ontslaan?  Twee  dagen  te  voren  was  er  stellig 
geene  krxatie,  beweging  had  er  niet  plaats  gehad,  de  vrouw  werd 
uit  bed  op  den  stoel  getild  en  verzekerde  niets  te  hebben  bespeurd ; 
zij  had  ook  geene  pijn  in  de  heup  en  had  des  morgens  alleen 
bemerkt,  dat  ze  den  voet  niet  op  den  grond  kon  krijgen,  of  dit 
den  vorigen  dag  reeds  zoo  was  geweest,  wist  zij  niet  met  zekerheid 
te  zeggen.  Ik  stond  in  twijfel,  waarmede  wij  hier  te  doen  hadden : 
spontane  luxatie  door  verslapping  der  banden,  bevorderd  door  den 
in  de  laatste  dagen  sterk  gebogen  stand  des  lids;  of  spontane 
Ittiatie  na  verstoring  van  den  kapselband  en  ontsteking  in  het 
gewricht;  of  eindelijk  verscheuriog  van  de  kapsel  en  luiatie  ten 
gevolge  eener  ligte  oorzaak,  onvoorzigiig  optillen  bij  sterk  gebogen 
been.  Eene  ontwrichting  der  heup  door  verslapping  der  kapsel 
is  niet  gemakkelijk  aan  te  nemen.  Goxarthrocace  was  volstrekt 
Biet  te  bespeuren;  de  vrouw  was  reeds  ruim  veertien  dagen  vol- 
komen zonder  koorts,  gelijk  zij  ook  na  de  ontwrichting  was.  Bij 
zoodanige    verstoring  in  het  gewricht,  dat   er  luxatio  spontanea 
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uit  kon  onUtaan,  das  bij  gewricbucaries  of  vernietiging  van  den  kapsel- 
bandy  moesten  zicb  verschijnselen  hebben  vertoond.  Het  is  waar, 
dat  bij  kinderen  spontane  luxalie  soms  zonder  verschijnselen  plaats 
heeft,  bij  volwassenen  is  dit  niet  aan  te  nemen.  Ik  moet  hier  echter 
bijvoegen,  dat  de  vrouw  thans  verhaalde  reeds  in  de  laatste  maanden 
barer  zwangerschap  eenigzins  slepende  met  het  linkerbeen  te  hebben 
geloopen.  De  laatste  meening,  dat  pa  eeneligteaanleidende  oorzaak, 
bij  den  abnormalen  stand  van  het  been  en  gelijktijdige  verslapping 
van  de  kapsel,  het  caput  femoris  het  acetabulum  verlaten  had  en  dat 
hierbij  de  kapsel  was  gescheurd,  kwam  mij  de  waarschijnlijkste  voor. 
Gaarne  beken  ik  echter,  dat  ik  eenigen  tijd  aarzelde  of  het  mij 
vrijstond  de  laxatie  te  reponeren,  maar  na  al,  wat  hier  voor  en 
tegen  was  in  te  brengen,  wel  te  hebben  overwogen,  besloot  ik 
daartoe.  Na  de  vrouw  in  slaap  te  hebben  gebragt,  reduceerde  ik 
de  ontwrichting  door  de  buiging  en  opvolgende  abductie  der  dij 
zeer  gemakkelijk,  zonder  dat  het  noodig  was  mij  door  eenen  helper 
te  doen  assisteren ;  na  de  repositie  waren  beide  extremiteiten  vol- 
komen van  dezelfde  lengte,  het  been  kon  in  alle  rigiingen  vrij 
worden  bewogen,  welke  bewegingen  der  vrouw,  die  inmiddels 
ontwaakt  was,  weinig  pijn  veroorzaakten.  £r  werd  eene  ste- 
vige spica  coxae  aangelegd;  heupen,  knieën  en  voeten  werden 
goed  tegen  elkander  gebonden  en  beide  beenen  door  een  onder 
de  knieën  geplaatst  kussen  ligt  gebogen  gehouden.  Er  onston- 
den geene  onstekingsverschijuselen  en  geen  spoor  van  algemeene 
reactie;  beweging  van  het  been  echter  veroorzaakte  eenige 
pijn.  Na  vier  weken  stond  de  vrouw  op,  nadat  ik  haar  een 
goed  sluitend  heupverband  had  doen  vervaardigen;  eerst  op  twee 
krukken  gaande,  later  met  een',  daarna  met  een  paar  band- 
krukken,  leerde  zij  na  een  paar  maanden  weer  alleen  loopen.  De 
stand  en  de  lengte  van  het  been  bleven  goed,  maar  de  buiging 
der  dij  was  moeijelijk  en  veroorzaakte  steeds  eenige  pijn,  waartegen 
eenmaal  cacurbitae,  later  inwrijvingen  met  ung.  hydr.  werden  aan- 
gewend. De  gezondheid  was  volkomen,  gelijk  zij  dit  ook  nog 
tegenwoordig  is,  maar  de  buiging  der  dij  is  tot  heden  toe  bezwaar- 
lijk gebleven,  waardoor  de  vrouw  steeds  met  een  siijf  been  gaat. 
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Ik  vil  bier  nog  bijvoegen,  dat  de  vrouw  nu  kort  geleden  bij  ons 
kwam  klagende  over  pijn  in  het  os  coccygis  en  bet  ondereinde  des 
sacrums,  met  alle  teekenen  van  periostiiis;  dat  bet  staartbeen  sterker 
naar  binnen  is  gebogen,  dan  gewoonlijk  het  geval  is;  dat  bloedzuigers 
hiertegen  weinig  baatten  en  dat  zij  thans  joduretnm  potassii  ge- 
bruikt, omdat  ik  meende,  dat  deze  aandoening,  gelijk  misschien  ook 
de  nog  bestaande  pijnlijkheid  aan  de  heup,  welligt  zamenhing  met 
eene  verouderde  syphilitische  dyscrasie,  waaraan  zij  voor  jaren, 
buiten  hare  schuld,  had  *  geleden  en  waarvan  zich  bij  haar  zelve 
volstrekt  geene  verschijnselen  opdeden,  ofschoon  de  drie  laatste 
kinderen,  die  zij  ter  wereld  bragt,  allen  aan  syphilis  baerediuria 
bezweken  en  dus  het  volkomenste  bewijs  opleverden,  dat  ook  bij 
de  moeder  de  dyscrasie  niet  was  verdwenen. 

Phitnotit  en  paraphimotU. 

Phimoêiê.  —  De  gevallen  niet  medegerekend,  waarin 
phimosis  eenvoudig  als  symptoom  bij  venerische  aan- 
doeniDgen,  bij  gonorrhoenamelijk  of  syphilitische  zweren, 
voorkwam,  zagen  wij  dit  gebrek  zevenmaal,  namelijk 
driemaal  phimosis  congenita,  vier  keeren  acquisita.  De 
drie  eersten  werden  allen  geopereerd,  van  de  vier  laatsten 
hebben  drie  eene  kunstbewerking  ondergaan,  de  vierde 
is  weggebleven.  Wat  de  phim.  acquisita  aangaat,  zoo 
is  deze  benaming  niet  geheel  juist,  daar  de  ziekte  ook 
hier  gedeeltelijk  aangeboren  was  en  de  voorhuid  niet 
of  hoogst  moeijelijk  geheel  kon  worden  teruggetrokken. 

Een  der  gevallen  van  aangeboren  naauwheid  van  het 
praeputium  kwam  voor  bij  eenen  gezonden,  goed  ont- 
wikkelden, 22jarigen  man,  bij  wien  de  voorhuid  zoo 
naauw  was,  dat  het  urineren  moeijelijk  viel  en  er  ge- 
durig balanitis  ten  gevolge  der  aanhoudende  prikkeling 
door  de  urine  ontstond.  Reeds  verscheidene  malen  waren, 
zooals  hij  ons  verhaalde,  insnijdingen  gedaan,  maar  steeds 

VI.  20 


282 

verd  de  opening  na  korten  tijd  weder  even  eng  als  zij 
geweest  was. 

Ik  yerrigtte  de  circumcisie  met  het  beste  gevolg  en 
gebruikte  daarbij  de  gevensterde  tang  van  Vidal,  maar 
met  weinig  voldoening,  waarop  ik  straks  nog  zal  terug 
komen.  Schielijk  na  de  operatie,  waarbij  weinig  bloed 
verloren  was  g^aan»  ontstond  er  tamelijk  sterke  zwelling, 
zoodat  een  paar  der  aangelegde  geknoopte  naden  moeatea 
verwijderd  worden ;  den  vierden  dag  nam  ik  de  overigen 
weg,  maar  door  prima  intentio  was  niets  vereenigd  en  de 
wond  genas  dus  door  granulatie,  maar  niettemin  vrij  schie- 
lijk; drie  weken  na  de  operatie  was  de  patiënt  geheel  her- 
steld en  keerde  hij  naar  zijne  woonplaats  terug.  De  glans 
penis  was  half  bloot,  de  huid  kon  met  het  grootste 
gemak  naar  achteren  geschoven  worden  en  er  bestond 
niet  de  minste  misvorming.  —  In  het  tweede  geval, 
voorkomende  bij  een  kind  van  5  jaar  beproefde  ik  nog- 
maals de  tang  van  Vidal,  maar  met  eveo  weinig  succes; 
hier,  gelijk  ook  in  het  derde,  br}  een  vierjarig  kind, 
deed  ik  circumcisie  met  opvolgende  bloedige  hechting. 
Noch  bij  het  een  noch  bij  het  ander  genas  de  wond 
door  prima  intentio,  wat  niet  te  verwonderen  was,  daar 
beide  kinderen  in  tamelijk  erge  mate  scrofuleus  waren 
en  daarom  door  mij  niet  zouden  zijn  geopereerd,  wanneer 
zij  door  de  lengte  van  het  praeputium  en  de  groote  ver- 
naauwing  van  het  orificiura  niet  veel  last  van  het  gebrek 
hadden  gehad. 

Bij  beiden  bleef  niet  de  minste  misvorming  na,  of^ 
schoon  bij  een  het  praeputium  ook  na  de  operatie,  door 
de  vrij  sterke  zamentrekking  der  wondranden,  nog  niet 
zeer  ruim  was  geworden. 

Het  is  bekend  hoe  erbij  eene  schijnbaar  zoo  eenvoudige 
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operatie  toch  nog  yerschillende  handelwijzen  worden  opge- 
geven, hoe  men  de  incisie  heeft  beproefd  en  de  excisie^  en 
eindelijk  de  circumcisie.  Wat  de  eerste  aangaat,  deze  is  bij 
aangeboren  phimosis  wel  altijd  aftekeuren  en  kan  misschien 
alleen  bij  phim«   acquisita,  wanneer  de  reeds  eeaigzins 
naauwe  Yoorhuid  door  likteekenen  van  chankers,  enz.  nog 
enger  is  geworden,  te  pas  komen,  omdat  het  soms  in  deze 
gevallen  voldoende  is  den  harden,  kraakbeenigen  ring  te 
klieven;  inlusschen  is  het  ook  hier  veel  beter  den  verharden 
ring  eenvoudig  rondom  af  te  snijden.  —  De  excisie  wordt 
verrigt  door  een  stuk  huid  in  den  vorm  eener  V  weg 
te  snijden;  de  hoeken,  die  hier  altijd  overblijven, geven 
steeds  tot  soms  zeer  hinderlijke  misvorming  aanleiding, 
welke  ook  dan  niet  wordt  voorkomen,  wanneer  men,  in 
plaats   van    eene   V,    een  boogvormig  stuk   huid  weg- 
snijdt. —  De  beste  methode   is  zeker  de  circumcisie. 
Het  doelmatigste  schijnt  hier  wel  om,  gelijk  Ricord  en 
anderen,  het  praeputium  naar  voren  te  halen  en  tusschen 
de  armen  van  een  stevig  pincet  goed  te  bevestigen;  het 
voorste  stuk  met  een  ander  pincet  of  met  duim  en  wijsvinger 
der    linkerhand    vast    te   houden   en  daarna  met  schaar 
of  mes   weg  te  snijden.    Daar  men  intusschen  op  deze 
wijze  de  binnenste  of  slijmvliesplaat  der  voorhuid  niet 
naar  zich  toehaait,  ziet  men  deze  na  het  wegsnijden  nog 
strak   over   de   glans    liggen,    met  moet  dus  ook  deze 
binnenste  plaat  klieven   en    zoover   noodig    wegnemen, 
waarna  de  wondranden  door  bloedige  hechting  vereenigd 
worden.     Dit  laatste  is  noodig  omdat  de  huid  zich  altijd 
sterk  terugtrekt,  de  binnenplaat  daarentegen  in  het  geheel 
niet;   zonder   hechting   duurt   het  dus  lang  eer  beiden 
tot  elkander  gekomen  zijn  én  al  komt  er  oök  niet  in  alle 
gevallen  genezing  door  prima  intentie  tot  stand,  zoo  heeft 
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men  toch  immer  veel  gewonnen  door  de  randen  der 
wond  tot  elkander  te  brengen. 

De  operatie  is,  wanneer  men  ze  op  deze  wijze  verrigt, 
vrij  langdurig  en  de  bloeding  niet  zelden  hinderlijk; 
YiDAL  heeft  en  het  een  en  het  ander  trachten  te  ontgaan, 
door  gebruik  te  maken  van  eene  soort  van  regie,  ge- 
vensterde  koren  tang,  waarmede  hij  het  praeputium  aanvat; 
door  de  opening  heen  worden  de  draden  gestoken  en 
met  schaar  of  mes  het  praeputium  vóór  de  korentang  afge- 
sneden. Voordat  de  tang  wordt  aangelegd  Iaat  hij  den 
rand  van  het  praeputium  met  een  pincet  vatten  en  de 
huid  van  den  penis  een  weinig  terughalen.  Nu  zijn, 
zoo  verzekert  hij,  beide  platen,  de  huid  namelijk  en  de 
binnen-  of  slijmvliesplaat,  doorstoken;  door  de  huid  terug 
te  trekken  komen  de  doorgetrokken  draden  goed  te 
voorschijn,  men  haalt  ze  in  het  midden  naar  zich  toe,  knipt 
ze  door  en  onderbindt.  Wij  moeten  hier  nog  bijvoegen  dat 
de  tang,  even  als  ook  Rigord  doet,  niet  dwars  wordt  aange- 
legd maar  regtstandig,  dat  is  van  boven  naar  beneden. 

Leest  men  deze  beschrijving,  dan  gelooft  men  aan- 
vankelijk veel  gewonnen  te  hebben,  tijd  vooreerst  en  ver- 
volgens grootere  gemakkelijkheid  bij  het  doen  der  ope- 
ratie; er  gaat  bij  het  afsnijden  geen  droppel  bloed 
verloren,  de  huid  trekt  zich  niet  terug,  de  draden  zijn 
in  een  oogenblik  doorgehaald.  Deze  voordeden  vallen 
intusschen  bij  de  uitvoering  grootendeels  weg;  beide 
keeren  ten  minste,  dat  ik  op  deze  wijze  opereerde,  bleef 
de  slijmvliesplaat  als  een  naauwe  ring  over  de  glans 
zitten,  ofschoon  ik,  als  Yidal,  de  huid  hgt  terug  had 
laten  trekken  en  met  een  stevig  haakpincet  den  rand  van 
het  praeputium  aantrok;  de  naalden  hadden  alleen  de 
uitwendige  huidplaat  doorstoken  en  ik  was  genoodzaakt 
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de  draden  weg  te  nemen,  de  binoenplaat  weg  te  snijden 
en  daarna  op  de  gewone  wijze  den  geknoopten  naad 
aan  te  leggen. 

AUeen  door  de  huid  vrij  sterk  naar  achter  te  trekken, 
door  het  praeputium  bijkans  niet  naar  voren  te  halen,  en 
met  het  pincet  niet  deszelfs  rand  te  vatten  maar  het 
tot  op  eenige  diepte  achter  den  rand  in  te  voeren,  zal  men 
van  de  tang  van  Vidal  met  goed  gevolg  gebruik  kunnen 
maken.  Maar  wanneer  de  voorhuid  alleen  zeer  naauw 
en  niet  lang  is,  dan  kan  men  stellig  op  deze  w^ze  niet 
genoeg  wegsnijden.  De  gewone  handelwijze  blijft  hier 
nog  het  meeste  aan  te  raden.  In  plaats  van  de  bloe- 
dige hechting  te  verrigten,  zou  men  de  serres-fines 
kannen  gebruiken;  eenmaal  deed  ik  dit,  maar  den  dag 
na  de  operatie  was  de  zwelling  vrij  sterk  en  hadden 
reeds  een  paar  der  serres-fines  doorgesneden. 

Be  drie  gevallen  van  niet  aangeboren  phimosis  waren 
de  volgende: 

Den  25  September  1&50  vertoonde  zich  op  dechirur* 
gische  polykliniek  een  stevige,  23jarige  schippersknecht, 
Willem  van  den  Wijngaard  geheeten,  die  ons  verhaalde, 
dat  hij,  een  paar  weken  geleden  coitus  hebbende  uit*- 
geoefend,  schielijk  daarop  pijn  en  zwelling^  zoowel  van 
de  glans  als  van  het  praeputium  had  bespeurd,  terwijl 
hij  het  laatste,  dat  immer  naauw  was,  nu  in  het  geheel 
niet  meer  naar  achteren  kon  schuiven;  hij  schijnt  hevige 
balanitis  te  hebben  gekregen,  verzuimde  het  geval  ge- 
durende eenige  dagen  en  kwam  eindelijk  in  de  poly- 
kliniek hulp  zoeken.  De  penis  was  ontzettend  gezwol- 
len; de  huid  op  deszelfs  rug,  even  achter  den  hals  van 
den  eikel,  was  donkerrood,  bijna  loodkleurig,  er  vloeide 
eene  ruime  hoeveelheid  stinkende  etter  uit  de  vernaauwde 
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opeiiiog.  Ik  stelde  den  lijder  voor  zich  in  de  kliniek 
te  doen  opnemen,  waarin  bij  bewilligde,  intosschen  kwam 
hij  eerst  den  volgenden  dag;  de  gangraeneuse  plek 
was  geperforeerd  en  daaruit  stak  de  gezwollen  glans 
uit,  geheel  door  nlceraties  aangedaan.  Ik  sneed  rondom 
het  praeputium  weg  en  liet  eenvoudig  laauwe  omslagen 
om  het  lid  maken;  reeds  den  volgenden  dag  was  de 
zwelling  veel  verminderd  en  het  nog  overgeblevene 
gangreen  stootte  zich  schielijk  af;  de  niet  diepe  ulce« 
raties  op  de  glans  genazen  onder  eene  eenvoudige  be- 
handeling en  nog  geen  drie  weken  na  zijne  opname 
verliet  de  patiënt  hersteld  het  Nosoconium. 

Hendrik  Gr...,  ^6  jaar  oud,  van  cachectisch  uitzigt  en 
zeer  aan  het  gebruik  van  sterken  drank  verslaafd,  ver- 
Toegde  zich  den  7  Oct.  1851  op  de  polykliniek,  met 
ontsteking  van  den  penis,  zwelling  en  phimosis  der  toch 
reeds  naauwe  voorhuid,  balanitis,  gonorrhoe  en,  voor 
zooverre  wij  konden  merken,  ook  chankers  aan  de  binnen* 
zijde  van  het  praeputium  en  op  de  glans.  Het  spreekt 
van  zelf,  dat  ik  hem  den  raad  gaf  zich  in  de  kliniek 
te  doen  verplegen.  De  man  vond  echter  goed  meer  dan 
twee  weken  weg  te  blijven,  zoodat  hij  niet  voor  den 
22sten  daaropvolgenden  werd  opgenomen,  maar  in  geheel 
anderen  toestand,  dan  toen  wij  hem  voor  de  eerste  maal 
zagen :  de  huid  van  den  penis  was  aan  de  linker  zijde  door- 
gevreten,de  randen  der  opening  waren  door  vuile,  phage- 
daenische  zweren  omgeven,  de  daaruitstekende  glans  was 
geheel  door  phagedaenisch-gangraeneuse  zweren  bedekt. 
Ik  sneed  terstond  het  geheele  praeputium  weg,  zocht  op 
alle  mogelijke  wijzen,  door  uit-  en  inwendige  behan- 
deling, de  voorlvretende  zweren  tot  genezing  te  brengen, 
die  hoe  langs  zoo  meer  het  uitzigt  van  hospitaal-versterf 
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begonnen  te  vertoonen,  maar  b\jaa  geheel  ongeyoelig 
vraren;  ik  caateriseerde  ze  ten  laatste  met  butyrum 
antimonü,  maar  heb  niet  kunnen  beletten,  dat  de  grootste 
helft  der  glans  en  een  aanmerkelijk  deel  van  het  linker 
corpus  cayernosom  werd  weggevreten,  dat  de  huid  van 
den  penis  voor  het  grootste  gedeelte  verloren  ging  en 
dat  er  eene  fistelopening  aan  de  onderzijde  van  den  eikel, 
op  de  afscheiding  tusschen  dezen  en  het  ligchaam  van 
den  penis  ontstond. 

Meer  dan  vijf  maanden  duurde  het  eer  de  man  her- 
steld, als  men  het  zoo  noemen  mag,  huiswaarts  keerde. 
Gedurende  den  geheelen  tijd  zijner  behandeling  was  de 
algemeene  toestand  redelijk,  koorts  was  er  nimmer  ge* 
weest,  pijn  bijkans  niet,  de  eetlust  bleef  steeds  goed, 
verschijnselen  van  algemeene  syphilitische  infectie  ver* 
toonden  zich  in  het  geheel  niet,  gelijk  zij  het  ook  later 
niet  hebben  gedaan. 

Voor  weinige  maanden  kwam  dezelfde  man  met  epi- 
didymitis  terug,  ik  weet  niet  uit  welke  oorzaak;  de  ziekte 
genas  schielijk.  De  man  urineert  nog  steeds  door  de 
nieuw  gevormde  opening  maar  zonder  eenige  moeite. 

Het  derde  geval  van  phimosis  acquisita  kwam  voor  bij 
een  kind  van  een  jaar  oud,  welks  praeputium  lang  en 
naauw  was,  maar  toch  met  eenige  moeite  kon  terugge- 
haald w<^rden.  Van  tijd  tot  tijd  ontstond  oedemateuse 
zwelling  der  voorhuid  en  van  de  glans,  met  moeijelijke 
urinlozing,  het  praeputium  werd  hierdoor  allengs  naauwer 
en  blijvend  verdikt,  zoodat  het  ten  laatste  zeer  hinderlijk 
werd;  ik  verrigte  derhalve  de  circumcisie,  waarna  ik  een 
paar  suturen  aanlegde,  er  ontstond  evenwel,  zooals  bij 
een  zoo  jong  kind,  bij  hetwelk  natuurlijk  de  wond- 
randen  zeer  dikwijls  door  urine  bevochtigd  en  geirriteerd 
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werden,  te  yerwachten  was,  eenige  suppuratie.  De  ge- 
nezing Yolgde  niettemin  vrij  schielijk. 

Paraphimoêiê,  —  De  gevallen  van  paraphimosis,  die 
zich  voordeden,  werden  natuurlijk,  wanneer  er  mogelijk- 
heid toe  bestond,  gereduceerd;  driemaal  gelukte  de 
repositie;  bij  eenen  lijder,  een'  21jarigen  knoopendraaijer, 
die  na  eenen  uitgeoefenden  coitus  het  opgestroopte  prae- 
putium  niet  meer  terug  kon  krijgen  en  die  pas  na 
eenige  dagen  hulp  kwam  zoeken,  gelukte  de  reductie 
eerst  nadat  ik  verscheidene  diepe  scarificaties  in  de  sterk 
gezwollen  binnenste  plaat  had  gemaakt  en  daarna  ge* 
durende  eenigen  tijd  koude  omslagen  had  laten  appli*- 
ceren ;  geruimen  tijd  bleef  het  praeputium  nog  zeer  ge- 
zwollen. £r  hadden  in  dit  geval  slechts  zeer  geringe 
Yerschijnselen  van  constrictie  plaats. 

Tweemaal  moest  ik  circumcisie,  of  liever  incomplete 
circumcisie,  verrigten  in  verouderde  gevallen  van  para- 
phimosis. Het  eene  deed  zich  voor  bij  eenen  jongen 
Tan  18  jaar,  die  den  29  Oct.  1850  op  de  kliniek  kwam, 
met  sinds  vele  dagen  teruggetrokken  voorhuid  en  door 
oppervlakkige  syphilitische  zweren  bedekte  glans. 

De  constrictie  die  bestaan  had,  maar  niet  zeer  hevig 
was  geweest,  vonden  wij  bij  zijne  komst  door  verz wering 
van  den  beklemmenden  ring  reeds  opgeheven,  de  omge- 
slagen slijmvliesplaat  was  sterk  oedemateus  gezwollen. 
Nadat  de  verz  weringen  genezen  waren,  deed  ik  scarifi- 
caties, waarna  eene  matige  hoeveelheid  serum  uitliep, 
evenwel  vormde  zich  de  zwelling  schielijk  weder.  Met 
eenige  moeite  kon  nu  het  praeputium  naar  voren  worden 
getrokken,  maar  het  behield  steeds  neiging  zich  terug 
te  trekken  uit  hoofde  van  de  sterk  gezwollen  mucosa; 
deze  zwelling  nam,  in  weerwil  van  hetgeen  wij  daartegen 
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deden,  volstrekt  niet  af,  gaf  aanleiding  tot  groote  mis- 
vorming en  zoude  natuurlijk  den  lijder  ook  in  andere 
opzigten  hinderlijk  zijn  geweest;  ik  sneed  daarom  het 
praeputium  bijna  in  de  rondte  af,  alleen  van  achter  bij 
het  frenulum  bestond  de  zwelling  niet,  dit  werd  dus 
behouden.  De  wondranden  werden  door  bloedige  hech- 
ting vereenigd.  Zonder  eenige  misvorming  verliet  de 
patiënt  het  Nosoconium. 

Het  tweede  geval  deed  zich  voor  bij  eenen  voor  zijne 
jaren  sterk  ontwikkelden  ISjarigen  jongen,  die  na  het 
uitoefenen  van  den  coitus  zijn  steeds  naauw  praeputium 
niet  weder  over  de  glans  kon  brengen.  Uitgenomen  de 
ulcera,  was  dit  geval  geheel  aan  het  vorige  gelijk,  ook 
hier  moest  nadat  de  repositie  gelukt  was,  de  sterk  ge- 
zwollen rand  worden  weggesneden  om  de  bestaande 
misvorming  op  te  heffen. 

Telear^iectiMia. 

In  het  geheel  kwamen  12  gevallen  van  teleangiectasie 
voor,  gezamenlijk  bij  kinderen  en  wel  op  de  verschil- 
lendste  plaatsen  des  ligchaams,  op  het  hoofd,  het  gelaat, 
den  rug,  den  arm,  eens  aan  de  planta  pedis.  Onge- 
lukkig bleven  de  meesten  na  zich  een  paar  maal  ver- 
toond te  hebben  weg,  zoodat  wij  er  slechts  twee  geregeld 
hebben  kunnen  behandelen ;  twee  anderen  met  niet  zeer 
uitgebreide  teleangiectasie,  een  op  den  rug,  een  op  het 
hoofd,  die  met  eene  sterke  loodsolutie  behandeld  worden, 
bleven  weg  nadat  zij  zoo  aanmerkelijk  verbeterd  waren^ 
dat  er  hoop  bestond,  dat  zij  op  deze  wijze  zouden  genezen. 

De  beide  gevallen,  welke  wij  geregeld  ten  einde  toe 
konden  behandelen  en  die  beiden  genezen  zijn,  waren 
in  het  kort  volgende: 
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Ia  bet  voorjaar  yaa  1851  kwam  zekere  vrouw  Eibers 
op  de  polykliniek,  ons  een  meisje  vertoonende  van  1  jaar 
oud,  volkomen  gezond  en  bijzonder  goed  ontwikkeld, 
met  teleangiectasie  op  den  neus.  De  rug  van  dèn  neus 
was  bovenaan  gezond,  ook  de  beide  zijwandeui  en  de 
néosvleugeb  gedeeltelijk.  Op  de  punt  van  den  neus  of 
liever  in  pla;ats  daarvan  bestond  een  donkerblaauw  ge« 
kleurde  knobbel,  ruim  ter  grootte  van  een'  knikker, 
eenigzins  elastisch  op  het  aanvoelen,  maar  zoodra  het 
kind  schreide  sterk  gespannen;  het  septum  was  slechts 
weinig  aangedaan  en  de  knobbel  strekte  zich  naar  boven 
tot  iets  over  de  hdft  van  den  neus  uit.  De  moeder 
verhaalde  ons,  dat  het  kind  bij  de  geboorte  slechts  eene 
klejne  roode  plek  op  de  punt  van  den  neus  had  ver- 
toond, welke  allengs  in  grootte  toenam  en  tevens  tneer 
begon  te  zwellen,  zoodat  zij  zich  ten  laatste  ernstig 
ongerust  maakte  en  besloot  om  hulp  te  ver- 
zoeken. 

De  verschillende  meUioden  nagaande,  welke  ter  be- 
handeling van  dit  gebrek  zijn  aangegeven,  en  natuurlijk 
ten  volle  overtuigd,  dat  hier  spoedig  hulpmoest  worden 
geschaft,  daar  de  uitgestrektheid  der  nog  gezonde  huid 
hoe.  langs  zoo  meer  afnam,  meende  ik  niet  beter  te 
kunnen  doen,  dan  door  op  de  wijze  van  DiBFFENBiLcn  de 
operatie  &  plusieurs  temps  te  verrigten  en  van  tijd  tot 
tijd  een  gedeelte  weg  te  nemen.  Na  drie  naalden  door 
het  gezwel  te  hebben  gebragt,  vatte  ik  het  daarvóór 
gelegene  gedeelte  stevig  met  een  pincet  aan  en  sneed 
een  wigvormig  stuk,  zoo  diep  mogelijk  en  ter  breedte 
van  een  lijn  of  5  uit,  waarna  ik  eenen  omgewonden 
naad  om  elke  naald  aanlegde.  Na  4  dagen  werden  de 
naalden  weggenomen,  vereeniging  was  er  niet  ontstaan, 
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desniettemin  sloot  zich  de  -wond  bijzonder  schielyk  en 
genoegzaam  zonder  suppuratie.  Sterke  bloeding  was  er 
bij  het  wegsneden  niet  geweest. 

Eenige  weken  later  sneed  ik  op  nieuw  een  wigvormig 
stuk  uit  den  reeds  aanmerkelijk  kleiner  geworden  knobbel, 
zonder  vooraf  naalden  doorgebragt  te  hebben,  daar  ik 
mij  bij  de  eerste  operatie  overtuigd  had,  dat  de  bloeding 
niet  verontrustend  was  en  daar  ik,  door  weg  te  sneden 
zonder  naalden  te  hebben  ingebragt,  dieper  kon  insnijden. 

Viermaal  in  het  geheel  nam  ik  op  deze  wijzQ  het 
gebrek  voor  een  gedeelte  weg,  de  vierde  keer  gelukte 
't  mij  alles,  wat  nog  ziekelyk  was,  te  verwijderen, 
waarna  ik  den  naad  juist  op  den  rug  van  den  neus 
aanlegde.  Een  lineair  likteeken>  waarop  ik  gerekend 
had,  ontstond  er  echter  niet;  daar  er  ligte  suppuratie 
kwam,  werd  het  likteeken  een  weinig  breeder.  Intusschen 
was  het  vrpeger  zeer  misvormende  gezwel  volkomen 
weggenomen  en  bestond  er  nu  in  het  geheel  geene 
wanstaltigheid  meer;  alleen  was  de  rug  van  den  neus 
een  weinig  breeder  dan  gewoonlijk  bij  jonge  kinderen 
het  geval  was.  Het  voorste  gedeelte  van  het  septum^ 
dat  een  weinig  in  de  ziekte  deelde,  behoefde  niet  te 
worden  weggenomen,  langzamerhand  trokken  zich  de 
uitgezette  vaten  zamen.  Nog  eenigen  tijd  werd,  wanneer 
het  kind  schreide,  de  huid  op  den  neus  tamelijk  blaauw, 
later  is  ook  dit  verschijnsel  verdwenen. 

In  het  begin  van  18Ö2  werd  op  de  polykliniek  een 
meisje  van  6  maanden  gebragt,  dat  overigens  gezond 
was,  maar  door  teleangiectasie  aan  den  neus  en  de 
bovenlip  was  aangedaan.  Bij  de  geboorte  waren  er, 
gelijk  wij  vernamen,  slechts  een  paar  plekjes  ter  grootte 
van  een'  speldenknop  geweest,  die  allengs  grooter  werden 
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en  bij  Ae  komst  yaa  het  kind  beiden  omstreeks  de  grootte 
tan  een  dubbeltje  hadden  bereikt.  De  eene  plek  bevond 
zich  op  den  regier  neusvleugel,  strekte  zich  tot  aan  de 
punt  uit  en  deed  ook,  maar  in  geringe  mate,  het  septum 
aan;  de  tweede  plek  bevond  zich  op  de  bovenlip  en 
strekte  zich  een  weinig  tot  binnen  het  regter  neusgat  uit. 
Het  wegsnijden  der  aangedane  deelen  zou  hier  bijna 
zeker  vrij  veel  misvorming  hebben  teweeggebragt, 
het  uitsnijden  was  ook  minder  aangewezen,  en  daar 
het  gebrek  diep  ging  en  er  bijna  geene  zwelling  bestond, 
besloot  ik  te  beproeven  of  ik  niet  door  een  der  andere 
aangewezene  methoden  genezing  zou  kunnen  verkrijgen. 
Eene  sterke  solutie  van  acetas  plumbi  vermogt  niets; 
na  inoculalie  met  tartarus  emeticus,  die  ik  een  paar 
maal  herhaalde,  kwamen  geene  puisten  op,  daar  door 
de  vrij  ruime  bloeding  zeker  al  de  ingebragte  tart. 
emet.  weder  werd  weggespoeld;  inwrijving  met  oieum 
crotonis  gaf  het  bekende  eczema  met  vrij  sterke  onsteking- 
achtige  zwelling.  Herhaalde  malen  werd  de  inwrijving 
herhaald,  maar  zonder  veel  gevolg;  het  eenigste  was, 
dat  de  epidermis  op  de  aangedane  deelen  iets  harder 
en  dikker  werd.  De  plek  aan  den  neusvleugel  was  klei- 
ner geworden,  die  op  de  lip  had  nog  denzelfden  omvang. 
Den  28  April  besloot  ik  eenige  draden  door  de  telean- 
giectasie  heen  te  halen  om  ontsteking,  suppuratie  en 
sluiting  der  vaten  te  verkrijgen.  Ik  bragt  een  zijden, 
gewasten  draad  door  het  septum,  twee  dergelijke  door 
de  plek  op  de  lip  en  bond  ze  los  digt.  De  draden 
werden  niet  uitgehaald,  ik  liet  ze  door  verettering  uit- 
stooten.  Na  genezing  was  de.  aandoening  verbeterd, 
maar  niet  weggenomen.  Intusschen  was  het  niet  noodig 
nog  iets  anders  te  doen;  gelijk  dikwijls  bij  teleangiectastie 
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zoo  ook  hier,  langzamerhand  verdween  de  nog  oyerge- 
blevene  roodheid  en  herstelde  het  kind 

Contractura  genu. 

Hoewel  de  hier  volgende  waarnemingen  reeds  in  jaar- 
gang 1852  van  het  Lancet  zijn  medegedeeld,  heb  ik 
gemeend  ze  bij  het  opmaken  van  mijn  verslag  niet  te 
mogen  achterwege  lalen.  Ik  had  gehoopt  ze  nog  met 
eenige  andere  te  zien  vermeerderd,  maar  die  hoop  werd 
tot  dusverre  niet  vervuld. 

De  vier  waarnemingen,  welke  ik  hier  geef,  zijn  naar 
de  methode  van  Langenbegr  te  Berlijn,  door  de  zooge- 
noemde  extensio  violen ta  behandeld;  over  het  algemeen 
heeft  deze  methode  weinig  bijval  gevonden,  ten  minste 
weirn'gen  hebben  ze  nagevolgd,  en  die  het  al  deden 
niet  immer  met  de  grootste  voorzigligheid,  zoodat  het- 
geen ik  vroeger  schreef:  »dat  er  nimmer  nadeelige  ge- 
volgen van  zijn  ondervonden"  1)  niet  geheel  waar  meer 
is ;  ik  ben  echter  nog  steeds  overtuigd,  dat  LAxraEVBBOK's 
methode  wel  niet  in  alle,  maar  toch  in  vele  gevallen 
aanbeveling  verdient,  vooral  dan,  wanneer  er  arthro- 
phlogosis  fibrosa  heeft  bestaan  en  de  vorm  van  het  ge- 
wricht ten  gevolge  van  het  voorafgegane  lijden  niet  of 
weinig  veranderd  is.  Is  deze  vorm  veel  veranderd,  dan 
zal  de  toestel  van  Lobihser,  waarvan  wij  in  het  derde 
geval  gebruik  maakten,  beter  voldoen,  maar  noch  de 
eene  noch  de  andere  handelwijze  zal  de  peesdoorsnijding 
geheel  kunnen  verdringen. 

i.  Waarneming,  —  Jacoba  Brouwer,  17  jaar  oud,  vroeger  aao 
scrofulosis  geleden  hebbende,  maar  thans  gezond,  schoon  niet  vrij, 


1)  Ned.  Lancet  I85ii,  Maart  en  April,  bl.  566. 
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naar  het  schijnt,  van  aanleg  tot  tuberculosis,  matig  ontwikkeld, 
doch  nog  niet  menstruerende,  werd  in  het  najaar  van  i8M)  op 
de  chirurgische  kliniek  opgenomen,  üit  hetgeen  zij  verhaalde  en 
uit  een  medegehragt  berigt  van  den  geneesheer,  die  haar  vroeg» 
had  behandeld,  vernam  ik  dat  zij,  ruim  zes  jaren  geleden,  ont- 
steking aan  het  regter  kniegewricht  had  bekomen,  die  van  scro« 
fuleusen  aard  was  en  die  na  eene  doelmatige  behandeling  wel  was 
geweken,  maar  loch  gevolgen  had  nagelaten.  Het  gewricht  was 
namelijk  verstijfd  en  ongeveer  in  een'  regten  hoek  gekromd, 
waarbij  ook  de  vorm  der  beeneinden  eenigzins  veranderd  was, 
de  tibia  was  een  weinig  om  hare  as  gedraaid,  waardoor  de  voet 
naar  buiten  gekeerd  stond;  eene  geringe  bewegelijkheid  was  ia 
het  gewricht  ovei^iebleven,  zoodat  men  het  iets  meer  streken  <tf 
buigen  kon,  maar  willekeurige  beweging  was  geheel  onmogelijk* 
Zij  was  de  laatste  jaren  steeds  genoodzaakt  geweest  op  twee  kruk- 
ken te  gaan,  hetwelk  haar,  thans  vooral  maar  ook  vroeger,  door 
drukking  op  de  borst  niet  weinig  hinderde.  Ik  had  in  dit  geval 
dus  met  ancylosis  te  doen  en  wel  met  ancylosis  spuria;  de  be- 
wegelijkheid toch,  die  hoewel  in  geringe  mate  was  overgebleven, 
bewees,  dat  er  geene  vergroeijing  der  beeneinden  had  plaats  ge- 
had; alleen  de  patella  scheen  aan  den  condylns  extemus  femoris 
Ie  zijn  vastgehecht ;  ik  zeg  scheen,  omdat  men  zich  meermalen  op  lijken 
kan  overtuigen,  dat  die  aanhechting  der  paiella  vaak  slechts  schijnbaar 
is  en  dat  de  onbewegelijkheid  alleen  door  het  ligamentum  patel- 
lae  wordt  teweeggebragt.  Bij  den  gewonen  gebogen  stand  van  het 
been  waren  de  pezen  der  buigspieren  slechts  matig  gespannen ;  bij 
pogingen  tot  uitrekking  echter  stonden  zij  zeer  strak.  Het  been 
was  magerder  dan  de  gezonde  eitremiieit,  de  knie  door  verdikking 
der  beeneinden  of  der  banden  iets  dikker  dan  de  andere.  Pijn- 
lijkheid in  het  gewricht  was  volstrekt  niet  voorhanden;  het  meisje 
was  gezond;  het  gaan  met  de  krukken  was  haar  bezwaarlijk  en 
nadeelig;  bet  vooruitzigt  om  het  gansche  leven  door  genoodzaakt 
te  wezen,  zich  van  krukken  te  bedienen,  zoo  weinig  troostrijk, 
dat  ik  meende,  hier  de  metbode  van  Langbnbeck  wel  te  mogen  be- 
proeven, te  meer,  omdat  de  weinige  proeven,  vroeger  door  mij 
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geoomen  om  verstijfde  en  verkromde  kniegewrichtón  door  machines 
regt  te  zetten,  niet  zeer  bevredigend  waren,  niet  zoozeer  om  de 
ondoelmatigheid  der  machines,  maar  doordien  er,  om  eene  aan- 
houdende pijn  weken  of  maanden  lang  te  blijven  verduren,  een 
graad  van  volharding  bij  de  patiënten  wordt  vereischt,  dien  de  meesten 
niet  bezitten,  vooral  wanneer  zij  door  het  losmaken  van  een  paar 
riemen  dch  van  die  pijn  kunnen  bevrijden,  omdat  hier  de  klehü* 
moedigfaeid  der  zieken  dikwijls  de  beste  pogingen  van  den  arts 
teleurstelt;  terwijl  bij  de  plotselinge  uilstrekking  onder  den  invloed 
der  chloroforme  de  operatie  op  zich  zelve  onpijnlijk  is  en  de 
geheele  uitstrekking  in  korten  tijd  is  verrigt. 

Vóór  ik  evenwel  daartoe  ovei^ing,  beproefde  ik  door  aanhoudende 
rekking  bet  been  regt  te  maken,  waartoe  ik  steeds  eenen  zeer  een- 
voudigen  toestel  bezig,  namelijk  een'  zak  met  zand,  met  een  touw 
digt  gebonden,  hetwelk  over  eene  katrol  loopt,  die  aan  het  bed 
is  bevestigd  en  verbonden  is  met  eenen  goed  gevoerden  riem, 
welke  boven  de  enkels  is  aangelegd;  aan  weerszijden  van  dezêa 
riem  is  een  andere  riem  bevestigd,  waaraan  onder  den  voet  het 
touw  wordt  vastgemaakt.  Men  kan  hierbij  de  uitrekking  lang- 
zamerhand vermeerderen,  door  van  tijd  tot  tijd  meer  zand  in  den 
zak*  te  doen,  terwijl  in  den  regel  contra-extensie  niet  noodig  is 
en  atleen  bij  ongedurige  zieken  te  pas  komt.  Het  spreekt  van 
zelf,  dat  ik  deze  wijze  van  uitrekking  niet  voor  nieuw  wil  laten 
doorgaan;  met  meer  of  minder  w^ziging  vindt  men  ze  ook  elders 
beschreven  en  reeds  vele  jaren  geleden  wendde  wijlen  Prof.  Mulsbr 
zo  in  het  Nosocomium  met  goed  gevolg  aan. 

De  patieni  verdroeg  de  uitrekkmg  zeer  goed  en  na  eenige 
weken  was  de  hoek,  waarin  het  been  tot  de  de  dij  gebogen  was 
iets  stomper  geworden,  echter  merkte  ik  spoedig,  dat  het  onmogelijk 
zoude  zijn,  bet  op  deze  wijze  regt  te  zetten,  weshalve  ik  den  7 
December  tot  de  geforceerde  extensie  overging. 

Nadat  de  zieke  zich  op  eene  tafel  plat  op  den  rug  had  uitgestrekt 
werd  zij  door  chloroforme  bedwelmd  en  daarna  omgewend,  zoodat 
zij  tbans  op  den  buik  lag,  waarbij  zorg  werd  gedragen  het  hoofd 
vrij  te  houden,  zoowel  om  de  ademhaling  gemakkelijker  Ie  maken. 
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als  om  haar,  zoodra  het  noodig  werd,  op  nieuw  chloroforme  te 
kannen  doen  inademen.  Onder  de  dij  werd  een  vast  kussen  ge- 
legd, dat  tot  aan  de  knie  reikte.  In  de  eerste  oogenblikken  na 
de  bedwelming  ontstonden  convulsive  bewegingen,  waarbij  zich  ook 
het  gekromde  been  nog  sterker  optrok;  schielijk  CTenwel  waren 
alle  spieren  verslapt  en  was  zij  in  diepen  slaap  geraakt.  Ik  be- 
gon nu  zachte  bewegingen  te  maken,  het  been  nu  eens  een  weinig 
uitrekkende,  daarna  buigende,  totdat  ik  yoelde,  dat  de  bewegingen 
iets  gemakkelijker  werden;  eindelijk  deed  ik  met  tamelijke  kracht 
de  geheele  extensie,  waarbij  men  eenige  aanhechtingen  hoorde 
verscheuren.  Het  been  geheel  regt  gezet  hebbende,  bemerkte 
ik  al  schielijk,  dat  de  tibia  niet  zuiver  tegen  de  condyli 
femoris  aanlag,  maar  eenigzins  naar  achteren  stond,  zoodat  er 
eigenlijk  subluxatie  plaats  had,  evenwel  was  het  been  geheel  regt 
en  even  lang  als  het  gezonde.  Het  was  mij  niet  mogelijk  dezen 
misstand  te  verbeteren.  Met  doeken  werd  het  been  op  eene  lange 
uitgeholde  spalk  bevestigd  en  aldus  uitgerekt  gehouden,  —  maar 
al  spoedig  bespeurde  ik  het  minder  doelmatige  van  deze  wijze  van 
bevestigen,  waarom  ik  het  been  plaatste  in  eene  lade,  in  welke  het 
geheel  kon  rusten  en  in  welks  zijwanden,  zoo  op  de  hoogte  van 
de  knie  als  lager  bij  den  voet,  openingen  waren  gemaakt.  Door 
een  goed  gevuld  lederen  kussen  werd  nu  de  knie  naar  beneden 
gehouden;  de  riemen,  aan  weerszijden  van  het  kussen  afgaande, 
gingen  door  de  openingen  en  werden  daar  aan  gespen  vastgemaakt. 
Op  dezelfde  wijze  werd  het  been  boven  de  enkels  bevestigd,  zoo- 
dat het  nu  geheel  onbewegelijk  was  en  er  geene  vrees  voor  terug- 
trekking meer  bestond,  waartoe  anders  zeer  veel  neiging  was* 

De  pijn  was  na  de  operatie,  toen  de  patiënt  weder  tot  be- 
-wustzijn  was  gekomen,  niet  zeer  hevig,  maar  de  chloroforme  had 
eene  zeer  onaangename  uitwerking;  de  luchtwegen  schenen  name- 
lijk sterk  daardoor  geprikkeld  te  zijn  geworden ;  van  hier  een  zeer 
lastige  hoest  met  spota  cruenta,  warme,  zweetende  huid,  zeer 
versnelde  pols,  dorst,  enz.  Langzamerhand  weken  al  deze  ver- 
schijnselen, zoodat  het  nadeel  der  chloroforme  gelukkig  niet  blijvend 
was.  —  Wat  het  kniegewricht  aangaat,  er  ontstonden  hierin  eenige 
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ODtstekiogsverschiJDselen,  die  eeo  paar  malen  de  aanwending  van 
bloedige  koppen  noodzakelijk  maakten,  maar  spoedig  weken.  Het 
daarde  raim  14  dagen,  eer  ik  de  lade  gerustelijk  kon  weglaten 
en  eer  de  vrees  voor  nieuwe  verkromming  was  verdwenen.  De 
patiënt  kon  nu  het  bed  verlaten  en  begon  eenige  bewegingen  te 
maken,  waarbij  zij  zich  de  eerste  dagen  op  het  been  volstrekt 
niet  kon  steunen;  later  gebruikte  zij  twee  handkrukken,  daarna 
eene  en  eindelijk  kon  zij,  ofschoon  moeijelijk,  zonder  hulp  gaan. 
Door  eene  stevige  kniekous  werd  het  gewricht  zooveel  mogelijk 
gesteund;  eene  machine  vond  ik,  ook  bij  de  eerste  pogingen  tot 
gaan,  niet  noodig,  daar  er  volstrekt  geene  neiging  tot  kromtrekking 
meer  bestond.  Een  paar  maanden  verliepen  eer  de  patiënt  zon- 
der hulp  kon  loopen.  Ik  hield  haar  nog  eenigen  tijd  in  de  kliniek, 
vooral  omdat  ik  bevreesd  was,  dat  door  het  loopen  de  subluxatie 
welligt  in  geheele  luxatie  mogt  overgaan,  wat  evenwel  gelukkig  niet 
gebeurde,   ofschoon  er  geene  volkomene  ancylose  tot  stand  kwam. 

In  de  lente  van  1851  vertrok  zij  naar  hare  woonplaats  en  eenige 
maanden  later  zagen  wij  haar  weder.  Haar  toestand  was  in  alle 
opzigten  bevredigend;  zonder  hulp  kon  zij  omstreeks  een  half  uur 
zonder  te  rusten  gaan,  terwijl  met  eene  handkruk  ook  verdere  wan- 
delingen haar  niet  bezwaarlijk  vielen.  De  vorm  van  het  been  is 
dezelfde  gebleven;  het  is  korter  dan  het  andere,  maar  zoo  weinig 
dat  zulks  bij  het  gaan  niet  in  het  oog  valt.  De  gang  is  wel  stijf 
daar  het  been  niet  gebogen  kan  worden,  maar  de  patiënt  is  met 
de  verkregene  uitkomst  boogst  tevreden.  Hare  gezondheid  is  zeer 
goed;  de  menstruatie  had  reeds  tijdens  haar  verblijf  in  het  Zieken- 
huis eenen  aanvang  genomen. 

2.  Waarneming.  G.  v.  d.  Tol,  eene  gezonde,  goed  ontwik- 
kelde, 24jarige  vrouw  kwam,  in  de  maand  Maart  1851,  op  de 
chirurgische  kliniek  hulp  verzoeken  tegen  eene  verkromming  van 
het  linker  kniegewricht.  Ruim  7  jaar  geleden  was  zij  op  dezelfde 
kliniek  gedurende  langen  tijd  behandeld  geworden  wegens  hevige 
rbeumatische  ontsteking  aan  genoemde  articulatie,  die  slechts  voor 
eene  buitengewoon  sterke  autiphlogistische  behandeling  week,  maar 
eene  verstijving  en  verkromming   van  het  gewricht  naliet,  welke 
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298 

na  dien  tijd  meer  ea  meer  toenam  en  waardoor  het  gaan  baar 
onmogelijk  werd  gemaakt,  bebaWe  op  krukken.  Herhaalde  ontste- 
king der  okselklieren  maakte  op  het  laatst  bet  gebruik  der  krukken 
hoogst  moeijelijk,  loodat  zij  besloot  zich  aan  de  kuur,  welke  ik 
haar  voorsloeg,  te  onderwerpen. 

De  Torm  van  bet  gewricbt  was  niet  veranderd,  het  been  niet 
minder  ontwikkeld  dan  het  gezonde,  van  tijd  tot  tyd  eenigzins 
oedemateus  opgezet,  terwijl  zij  ook  langen  tijd  aan  eczema,  voor- 
namelijk aan  de  voorzijde  der  tibia,  had  geleden, 't  welk  nu  evenwel 
genoegzaam  was  geweken.  Het  been  was  in  eenen  b^kans  regten 
hoek  gebogen,  het  gewricbt  genoegzaam  geheel  onbewegelijk,  maar 
aangezien  duidelijke  arthropblogosis  fibrosa  had  bestaan,  daar  de 
beeneinden  niet  van  vorm  veranderd  waren  en  ook  de  stand,  de 
verkromming  uitgenomen,  normaal  was,  mogt  ik  veronderstellen, 
dat  de  contractuur  alleen  of  grootendeels  door  pseudomembranen 
rondom  het  gewriclit  werd  teweeggebragt,  benevens  door  con- 
tractie der  buigspieren,  welker  pezen  matig  gespannen  waren.  De 
operatie  kon  in  dit  geval  met  vrij  veel  hoop  op  goed  gevolg  wor- 
den verrigt.  Ik  deed  de  geforceerde  extensie,  na  haar  op  de 
gewone  manier  te  hebben  geplaatst  en  nadat  zij  door  de  chloro^ 
forme  volkomen  was  bedwelmd  geworden.  De  kracht,  die  hierbij  moest 
worden  aangewend,  was  vrij  groot,  loodat  ik  niet  dan  met  veel 
inspanning  in  staat  was  de  extensie  alleen  te  voleindigen,  waarbij 
het  verscheuren  der  aanhechtingen  door  alle  omstanders  duidelijk 
werd  gehoord.  Nadat  ik  het  been  geheel  bad  uitgestrekt,  liet  het 
zich  zeer  gemakkelijk  bewegen.  Het  werd,  even  als  in  het  vorige 
geval,  in  de  lade  bevestigd  en  met  groote  vreugde  zag  de  patiënt 
bij  haar  ontwaken,  dat  het  geheel  regt  was. 

De  pijn  was  in  de  eerste  dagen  zeer  matig,  maar  omstreeks 
eene  week  na  de  operatie  begon  de  vrouw  meer  te  klagen;  de 
knie  was  pijnlijk  op  het  aanraken,  heet,  een  weinig  gezwollen, 
zoodat  herhaalde  applicatie  van  koppen  noodzakelijk  werd.  Deze 
ontsteking  verhinderde  ook  het  maken  van  bewegingen,  zoodat  ik 
mij  moest  vergenoegen  met  het  been  regt  uitgestrekt  te  houden. 
Nadat  de  pijn   in  de   knie  verdwenen  was,  klaagde  zij  nog  lang 
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over  een  pijnlijk  gevoel  door  het  geheele  been,  hetgeen  haar  be* 
letie  te  gaan.  Het  duurde  omstreeks  vier  weken,  eer  zij  met 
behulp  van  «en  paar  handkrukken  kon  loopen ;  slechts  langzamer- 
hand durfde  zij  van  haar  linkerbeen  meer  gebruik  maken,  eerst 
liep  zij  nog  met  een^  stok  en  mim  drie  maanden  na  de  operatie 
kon  zij  zonder  eenige  hulp  vrij  goed  gaan.  Yan  nu  af  werd  het 
loopen  hoe  langs  zoo  gemakkelijker  en  tegenwoordig  kan  z^  zoo 
lang  gaan  als  zij  verieiest,  zonder  eenigen  hinder,  -<-  alleen  een 
weinig  stijf,  doordien  de  bewegelijkheid  in  het  kniegewricht  niet 
hersteld  is  kunnen  worden.  De  uitkomst  mag  in  dit  geval  in  alle 
opzigten  zeer  gunstig  worden  genoemd. 

3.  Waarneming.  —  Geertruida  Drekman,  oud  S2  jaren,  van 
vrij  ontwikkelden  Kgchaarosbouw  en  thans  gezond,  had  op  haar 
derde  jaar  aan  scrofuleuse  ontsteking  van  het  regter  kniegewricht 
geleden,  welke  evenwei  herstelde*  Op  haar  twaalfde  jaar  werd 
na  eenen  val  hetzelfde  gewricht  andermaal  aangetast  en  nu  in 
veel  heviger  graad.  Door  scrofuleuse  dyscrasie  onderhouden, 
duurde  de  ziekte  ongeveer  vier  jaren  en  scheen  voornamelijk 
in  de  beeneinden  hare  zitplaats  te  hebben.  Eindelijk  genas  zij, 
maar  met  verstijving  en  verkromming  van  het  gewricht,  dat  al« 
lengs  in  eenen  regten  hoek  werd  gebogen.  In  de  eerste  maan^ 
den  barer  ziekte  hield  zij  het  bed;  later  ging  zij  op  krukken, 
waarvan  zij  ook  na  haar  herstel  gebruik  moest  maken.  Meestal 
evenwel  liep  zij  met  ëéoe  kruk,  waarvan  scheefheid  van  het  bek- 
ken het  gev(dg  was.  Het  regter  darmbeen  stond  omstreeks  een 
Par.  duim  hooger  dan  het  linker,  de  symphysis  ossium  pnbiff 
was  bijna  horizontaal  naar  achteren  gerigt,  het  sacrum  sterk  gekromd, 
de  uitgang  des  bekkens  scheef  naar  de  regterzijde  gekeerd.  In 
weerwil  van  dit  alles  beviel  zij,  ruim  19  jaar  oud  zijnde,  zeef 
gemakkelijk  van  een  gezond,  voldragen  kind. 

In  het  voorjaar  van  1881  nam  ik  haar  in  de  kliniek  op,  om  te 
beproeven  den  stand  van  haar  been,  dat  in  eenen  regten  hoek 
gebogen  en  geheel  onbewegelijk  was,  ie  verbeteren.  De  vorm  van 
het  gewricht  is  veranderd,  de  tibia  is  om  hare  as  gedraaid,  de 
punt  van  den  voet  sterk  buitcnwaarts  gekeerd,  de  condyli  femoris 
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ziJD  naar  Toren,  of  liever  de  tibia  is  naar  achteren  geschoven,  zoodaC 
ze  met  de  condyli  alleen  achterwaarts  in  aanraking  is;  verdikking 
der  beenhoofden  bestaat  er  niet,  de  paiella  is  onbewegelijk  op 
den  buiten-condylus  gehecht,  het  been  is  zeer  vermagerd.  Veel 
vooniitzigt  op  goed  gevolg  bestond  er,  bij  zoo  zeer  veranderden 
stand  der  beeneinden,  dus  niet;  echter  was  het  volstrekt  noodza- 
kelijk pogingen  in  het  werk  te  stellen,  om  den  stand  te  verbe- 
teren, daar  zij  door  dé  drukking  der  krukken  reeds  herhaalde 
malen  aan  ontsteking  der  okselklieren  en  van  het  omringende  cei^ 
weefsel  had  geleden,  die  eindelijk  ten  gevolge  had,  dat  zij  haren 
regterarm  niet  dan  zeer  onvolkomen  kon  gebruiken,  terwijl  ook 
de  beweging  van  den  linker  reeds  moeijelijker  werd.  Drie  wegen 
waren  hier  natuurlijk  slechts  in  te  slaan:  men  kon  of  beproeven 
het  gewricht  regt  te  zetten,  of  amputatie  doen,  of  haar  op  eene 
stelt  laten  loepen.  De  eerste  was  verreweg  de  verkieslijksie 
en  bij  mislukking  bleven  toch  de  anderen  over. 

Na  haar  in  diepen  slaap  te  hebben  gebragt,  beproefde  ik  de 
eitensie.  Eerst  was  de  spanning  der  buigspieren  zeer  hinderlijk, 
maar  ook  na  hare  verslapping  was  het  mij,  zelfs  met  inspanning 
van  groote  kracht,  niet  mogelijk  het  been  regt  te  zetten.  Wanneer 
ik  had  volhard,  zoude  ik  of  volkomene  luxatie  teweeggebragt 
of  het  been  gebroken  hebben.  Het  gelukte  mij  slechts  den  hoek 
een  weinig  stomper  te  maken.  , 

Daar  de  pezen  der  fleiores  thans  zeer  gespannen  waren,  sneed  i 

ik  den  biceps,   semimembranosus  en  semitendinosus  eenige  dagen  i 

later  door,  maar  zonder  eenig   gevolg,   ook  hij  sterke  uitrekking  I 

werd  hel  been  niet   regter.     £en  paar  weken  lang  liet  ik  op  de  I 

reeds  vroeger  genoemde  wijze  met  eenen  zak  met  zand  aanhoudende  I 

extensie  doen,   doch  vruchteloos,  weshalve  ik  besloot,  van  eene  I 

uitrekkingsmachine   gebruik  te  maken.     Hiertoe  liet  ik  den  door  I 

Lorinser  aangegeven  toestel,  die  met  het  dubbelhellend  vlak  van  Ames- 
bury,  bij  breuken  van  den  hals  van  het  dijbeen,  veel  overeenkomst 
heeft  en  waarvan  men  in  Burgers  of  in  Gessner's  verbandleer  eene 
goede  afbeelding  vindt,  vervaardigen  en  ving  in  het  midden  der 
maand  Julij  aan  daarmede  pogingen  tot  langzame  extensie  te  doen. 
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Daar  nu  het  been  volkomeu  werd  gesteund  en  overal  met  lederen 
kussens  aan   het  hellend  vlak  góéd  was  bevestigd,  was  het  niet 
mogelijk,  dat  er  bij  de  pogingen  tot  regtzetting  luxatie  ontstond. 
Door  de  zware   schroef,  aan  het  ondereinde  van  den  toestel  aan- 
gebragt,  kon  men   aanmerkelijke  kracht  aanwenden.     Drie  maan- 
den  lang    werden   de    pogingen   voortgezet,    maar    in    al   dezen 
tijd    kwamen    wij    niet    verder,    dan    dat  been    in   eenen    hoek 
van    omstreeks  120    graden    gebogen    bleef.      De    kleinmoedig- 
heid  der  patiënt  verijdelde  alle  verdere  uilrekking;  had  zij  eenig- 
zins    hevige    pijn,    dan    wist    zij  hier  of  daar  een'  riem  los  ie 
maken,   zoodat  het  vooruitzigt   om  het  been  aldus  regt  te  krijgen 
zeer  gering   was,   waarom   ik   besloot  eene    poging  te  doen  door 
middel    van  den   toestel,  onder  den  invloed  van  chloroforme,  de 
extensie  op  eenmaal  te  volbrengen.    Dit  geschiedde  in  het  midden 
der  maand  Oclober  en    wel  met  goed  gevolg ;  het  been  werd  bijna 
regt  gezet;  het  was  nu  nog  ruim  een'  duim  korter  dan  het  andere 
maar  dit  kwam   gedeeltelijk  ook  uit  den  scheeven  siand  des  bek- 
kens voort.     Nog  eenigen  tijd  liet  ik  haar  de  machine  aanhouden^ 
vooral   omdat  er  steeds   neiging  tot  kromtrekken  bestond.     In  de 
maand  November  begon  zij  met  eene  handkruk  een  weinig  te  gaan^ 
maar  zeer   gebrekkig;  langzamerhand  werd  de   gang  beter  en  kon 
zij  met    hulp  van  haren  stok  een  half  uur  loopen.    Het  gewricht 
bleef  intusschen  iets  bewegelijk,  er  bestond  dus  altijd  vrees  voor 
luxatie,  waarom  ik  in  het  begin  van  het  volgende  jaar  een'  eenvou- 
digen  toestel   liet   vervaardigen,    waardoor  en   het  been  gesteund 
en  de  achterwaartswijking  der  tibia  verhinderd  werd.     Door  eenen 
schoen  met  hoogen  hak  werd  de  lengte  van  beide  beenen  ongeveer 
gelijk  gemaakt. 

Benige  verschuiving  der  tibia  blijft  altijd  bestaan,  de  buitenzijde 
is  naar  achter,  de  binnenzijde  naar  voren  gekeerd  en  het  gewricht 
18  nog  iets,  ofschoon  uiterst  weinig,  gebogen.  Zij  is  nu  zoover  ge- 
vorderd, dat  zij  zonder  eenige  hulp  kan  gaan  en  zelfs  op  den  weg 
geenen  stok  meer  noodig  heeft.  Vroeger  vermoeide  haar  het  gaan 
zeer,  maar  thans  gaat  zij  zonder  machine  vrij  vlug. 
4.   Waarneming.  —  Willem  van  Straten,  een  gezonde,  IGjarige 
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boereDJODgen,  had  vao  zija  achtste  jaar  af  aan  ligte  ontstekiiig 
Tao  het  regter  kniegewricht  geleden,  wat  hem  evenwel  het  gaan 
niet  belette;  de  knie  was  dik  en  een  weinig  stijf,  en  hel  been 
bleef,  bij  het  andere  vergeleken,  in  ontwikkeling  eenigsins  terag ; 
in  het  najaar  van  1850  ontstond,  na  eene  niet  zware  beleediging, 
heviger  onsteking  van  genoemd  gewricht,  die  bij  zijne  komst  in 
de  maand  Maart  des  volgenden  jaars  nog  niet  geheel  geweken 
was.  Ik  vond  het  been  vermagerd,  de  knie  dikker  dan  aan  de 
gezonde  zijde,  de  tibia  om  hare  as  gedraaid  en  naar  achteren  ge- 
schoven, het  been  niet  geheel  in  eenen  regten  hoek  gekromd,  de 
gang  zeer  bezwaarlijk  met  halp  van  eene  kruk.  £r  scheen  nog 
eenige  inflammatie  te  bestaan,  ten  minste  drukking  aan  de  beide 
zijden  van  het  gewricht  en  voor  op  de  knie  veroorzaakte  nog 
eenigzins  pijn,  welke  echter  na  het  appUceren  van  bloedige  koppen 
spoedig  week.  De  beenuiteinden  schijnen  een  vreinig  verdikt  te 
zijn  en  ik  was  niet  volkomen  zeker,  welk  deel  van  het  gewrMit 
ontstoken  was  geweest,  waarschijnl^  de  banden,  ten  minste  was 
er  niets,  wat  voor  aandoening  der  gewrichtsvlakte  pleittOé  De 
patiënt  is  wel  eenigzins  scrofuleus,  maar  overigens  volkomen  gezond. 
Nadat  alie  ontstekingverschijnselen  geheel  verdwenen  waren,  be- 
proefde ik  door  middel  van  de  aanhoudende  extensie  het  been 
regt  te  maken,  hetgeen  evenwel  geheel  zonder  gevolg  bleef,  waar* 
om  ik  den  i4i  Junij  tot  de  extensie  naar  de  methode  van  Lamgbn'- 
BEGK  overging,  welke  op  de  gewone  wijze,  zonder  veel  moeite  en 
zonder  dat  men  merkbaar  verscheuring  waarnam,  geschiedde,  met 
zoodanig  gevolg,  dat  hel  been  wel  regt  kwam,  maar  de  sublnxatie 
der  tibia  bleef  bestaan  en  wel  nog  een  weinig  erger  dan  zij  ge- 
weest was,  zoodat  het  been  iets  korter  was  dan  het  gezonde,  of- 
schoon het  verschil  niet  meer  dan  een  lijn  of  vier  bedroeg.  Er 
volgde  geene  belangrijke  ontsteking  en  vier  weken  omstreeks  na 
de  operatie  begon  de  patiënt  zijn  been  te  gebruiken;  maar,  hoe* 
wel  ik  het  door  eene  machine  zocht  te  steunen,  kon  hij  na  drie 
jnaanden  nog  niet  zonder  handkruk  gaan.  Ik  liet  hem  eene  sterke 
kniekous  met  stalen  platen  vervaardigen,  waardoor  zijn  gang  vas- 
ter werd,  zoodat  hij  nu  met   behulp  van  zijn'  stdc  redelijk  kon 
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loopeii«  In  het  voorjaar  van  i8SSl  zag  ik  hem  weder,  maar  zijo 
toestand  was  in  dien  tijd  niet  verheterd;  de  subluxatie  was  in 
Tolkomene  ontwrichting  overgegaan^  het  regterbeen  een'  Par\jschen 
duim  korter  dan  het  linker  en  de  gang  tamelijk  moeijelijk,  voor- 
namelijk omdat  geene  ancylose  was  tot  stand  gekomen. 

Ik  nam  hem  andermaal  in  de  kliniek  op  om  te  beproeven,  wat 
er  nog  ter  verbetering  van  zijnen  toestand  kon  worden  gedaan, 
Eene  poging  tot  geheele  repositie  na  doorsnijding  der  sterk 
gespannen  flesores  mislukte,  maar  aanhoudende  extensie  bragt 
bet  been  in  weinig  tijds  weder  tot  de  vorige  lengte.  Wat  ik 
beproefde,  om  de  nu  weder  gedeeltel^ke  ontwrichting  te  herstellen, 
was  te  vergeefs;  ik  zag  dus  van  verdere  pogingen  af  en  liet  hem 
eenen  toestel  maken,  even  als  die,  waarvan  in  de  vorige  waarne* 
ming  is  gesproken;  door  middel  hiervan  kon  hij  zeer  goed  gaan 
en  was  hij  tot  uitoefening  zijner  bezigheden  weder  in  staat  gesteld. 

Van  tijd  tot  tyd  zagen  wij  hem  weder,  zijn  gang  was  goed,  een 
paar  uren  kon  hij  zonder  zich  veel  te  vermoeijen  loopen; 
de  stand  van  tibia  en  femur  is  als  vroeger  gebleven,  zoodat  er 
dus  immer  subluxatie  aanwezig  is;  de  bewegelijkheid  van  het 
gewricht  is  wel  verminderd,  maar  geheele  ancylose  is  nog  niet 
tot  stand  gekomen. 

Uit  de  vier  medegedeelde  waarnemiDgen  blijkt  dus, 
dat  in  één  geval,  waar  zuivere  artrophlogosis  fibrosa 
•was  voorafgegaan  en  de  vorm  van  het  gewricht  niet 
veranderd  was,  de  geforceerde  extensie  met  uitnemend 
gevolg  werd  bekroond.  In  twee  andere  gevallen,  in  een 
van  welke  echter  de  methode  van  Langenbegk  alleen 
niet  voldoende  was,  werd  de  toestaod  der  patiënten  veel 
Tcrbeterd,  zoodat  haar  gang  redelijk  goed  was  geworden; 
in  beide  deze  gevallen  was  ontsteking  der  beeneinden 
voorhanden  geweest  en  de  vorm  van  het  gewricht  ver- 
anderd. In  het  vierde  geval  eindelijk  moest  de  operatie 
aaüTankelijk  als  grootelijks  mislukt  worden  beschouwd, 
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ofschoon  ialer  de  toestand  van  den  lijder  gelukkig  veel 
Terbeterd  is  en  hij  nu  geruimen  tijd  zonder  eenigehulp 
van  stok  of  kruk  kan  gaan  en  zijn  werk  verrigten.  Ik 
houd  mij  intusschen  overtuigd,  dat  de  extensio  violenta 
door  middel  van  Loriwser's  toestel  hier  verre  te  verkiezen 
was  geweest  boven  de  methode  van  Langeütbegk. 

Nog  een  vijfde  geval  van  contractuur  van  het  linker 
kniegewricht  werd  in  het  vorige  jaar  waargenomen  bij 
eenen  overigen  gezonden,  ongeveer  40jarigen  timmerman. 
Er  bestond  hier  echter  alleen  ancylosis  spuria  ten  gevolge 
van  het  langdurige  optrekken  van  het  been,  waartoe 
hevige  phlegmone  rondom  het  kniegewricht  aanleiding 
had  gegeven.  Ik  kon  volstrekt  niet  bespeuren,  dat  het 
gewricht  zelf  aangedaan  was  geweest.  Het  been  was 
bijna  in  een'  regten  hoek  gebogen,  maar  kon  met  eenige 
moeite  (echter  niet  door  den  lijder  zelven)  toch  eenigzins 
verder  gestrekt  worden.  Violente  extensie  was  hier  wel 
niet  noodig,  ik  liet  vlijtig  passive  beweging  maken,  des 
nachts  door  den  vroeger  genoemden  zandzak  het 
been  uitrekken  en  maakte  ook  eenige  dagen  lang  ge- 
bruik van  inwikkeling  der  knie  met  eenen  breeden 
*  caoutchouc-zwachtel,  nadat  een  luchtkussen  van  dezelfde 
stof  op  de  knie  was  geplaatst,  dat  daarna  zoo  sterk 
mogelijk  met  lucht  werd  gevuld.  Dit  verband  had  wel 
invloed  op  den  stand  van  het  been,  maar  toch  zag  ik 
er  reeds  na  eenige  dagen  weder  van  af,  omdat  de  huid 
de  stevige  inwikkéling  slecht  kon  verdragen,  en  bepaalde 
mij  voortaan  bij  de  mechanische  uitrekking  en  vlijtige 
oefening  van  het  deel,  met  dat  gevolg,  dat  de  lijder 
ruim  6  weken  na  zijne  komst  het  Üekenhuis  kon  ver- 
laten. Hij  was  toen  evenwel  nog  niet  volkomen  hersteld; 
de   teenen    van    den   regtervoet   kon  bij   op  den  grond 
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krijgen,  den  hiel  nog  niet,  met  eene  handkruk  kon  hij 
echter  redelijk  loepen;  eenigen  tijd  daarna  zagen  wij 
hem  terug,  het  been  was  nu  genoegzaam  regt,  buiging 
en  uitstrekking  yrij  gemakkelijk  en  de  gang  zeer  yeel 
Terbeterd. 

Andere  misvormingen. 

Peê  varuê.  —  Slechts  eenmaal  was  ik  genoodzaakt 
bij  een  kind  van  1^2  jaar  aan  beide  voeten  de  Achilles* 
pees  en  de  pees  yan  den  m.  tibialis  anticus  te  klieyen; 
in  de  overige  gevallen  was  mechanische  hulp  voldoende. 
Eenmaal  maakte  ik  met  goed  gevolg  van  eene  eenvoudige 
houten  schoen-  of  klompspalk,  zijnde  eene  spalk,  die  aan 
de  buitenzijde  van  het  been  wordt  aangelegd  en  die 
van  onderen  eindigt  in  eene  soort  van  ring,  welke  om  de 
wreef  van  den  voet  past,  terwijl  het  geheel  met  eenen 
flanellen  of  anderen  zwachtel  wordt  bevestigd.  Wanneer 
de  kinderen  reeds  loopen,  dan  is  van  eene  houten  spalk 
natuurlijk  geen  gebruik  te  maken  en  is  de  behandeling 
over  het  geheel  onaangenaam,  daar  de  ouders  het  kind 
niet  kunnen  of  willen  stilhouden  en  daar  door  de  on-> 
ophoudelijke  beweging  der  voeten  er  ligt  een  riem  of 
kussentje  verschuift,  of  wanneer  men  alles  sterk  beves<« 
tigt  er  exeoriaties  worden  teweeggebragt.  Ik  geloof 
dat  het  gipsverband  bij  kinderen  die  nog  niet  loopen, 
maar  ook  bij  anderen  wanneer  men  hun  het  loopen  slechts 
belet,  in  gevallen  van  horrei  voet  een  uitmuntend  hulp* 
middel  zal  worden,  in  de  ligteren  zonder ^  in  de  zwaarderen 
na  peesdoorsnijding.  Men  legt  het  verband  aan,  houdt 
den  voet  in  de  bestmogelijke  rigting,  tot  het  gips  goed 
hard  is  geworden  en  vernieuwt,  naarmate  zulks  noodig 
is,  het  verband  na  korteren  of  langeren  tijd.     Tot  mijne 
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spijt  ben  ik  nog  niet  ia  de  gelegenheid  geweest  bij 
tams  het  gipsverband  aan  te  urenden,  maar  zoo  ik  mij  wel 
herinner,  heeft  de  heer  Lamie,  Chirurgijn  te  dezer  stede, 
er  voor  kort  met  goed  gevolg  gebruik  van  gemaakt. 

Caput  ohétipum.  —  Viermaal  kwamen  patiënten  met 
stijven  hals  in  behandeling.  Een  geval  was  acuut  en 
genas  volkomen,  in  de  drie  anderen  bestond  de  aandoe- 
ning sinds  korteren  of  langeren  tijd  en  ging  zij  niet 
met  inflammatore  verschijnselen  gepaard.  Geen  dezer 
keeren  was  het  noodig  den  sterno-^cteidomastoideus  te 
klieven,  door  middel  van  eene  stijve  das  werd  het 
lastige  gebrek  steeds  zeer  veel  verbeterd^  ofschoon  niet 
geheel  opgeheven. 

Eea  dezer  gevallen  kwam  voor  bij  een  meisje  van  O 
jaar,  dat,  gelijk  ons  de  ouders  verhaalden,  na  eene 
zware  ziekte,  febris  continna  naar  het  ons  uit  het  zeer 
verwarde  verhaal  voorkwam,  eenen  stijven  nek  had  ge« 
houden*  Bij  den  eersten  opslag  zou  men  hier  aanmer- 
kelijke oontractuur  der  linker  halsspier  hebben  vermoed. 
De  regter  schouder  was  sterk  in  de  hoogte  getroken, 
de  kin  lag  regts  genoegzaam  op  de  borst;  de  minste 
beweging,  die  wij  het  hoofd  deden  ondergaan,  maakten 
bet  zeer  bedorven  en  verwende  kind  hoogst  onhandel- 
baar, terwijl  de  dwaze  ouders  het  door  hun  beklag  in 
dit  gedrag  nog  sterkten.  De  beide  gedeelten  van  den 
linker  sterno-cleidomastoideus  waren  wel  gespannen, 
maar  niet  zoo  sterk  als  men  bij  den  belangrijken  mis- 
stand zou  hebben  vermoed. 

Daar  het  onmogelijk  was  een  behoorlijk  onderzoekin 
het  werk  te  stellen,  beloot  ik  het  kind  te  chloroformi- 
seren.  Ofschoon  het  ook  hier  zeer  tegenstreefde,  gelukte 
het  toch  spoedig  bedwelming  te  weeg  te  brengen.    Tot 
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ODze  verwondering^  kon  het  hoofd  nu  met  het  grootste 
gemak  word  regtgezet.  Ik  gaf  het  kind  eene  stijte 
das  om  en  bij  het  ontwaken  was  de  positie  tamelijk 
yeel  yerbeterd,  ofschoon  de  stand  yan  den  schouder 
dezelfde  bleef.  Door  geene  redenering  was  het  kind 
over  te  halen  eenige  moeite  tot  verbetering  der  positie 
in  het  werk  te  stellen.  Greruimen  tijd  gebruikte  ik  het 
doekverband  van  Major,  waardoor  het  mij  gelukte  den 
stand  eenigermate  te  verbeteren.  Door  geduld  en  door 
langzamerhand  de  das  hooger  te  maken,  kwamen  wij 
eindelijk  zoo  ver  dat  het  hoofd  bijna  regt  stond,  terwijl 
de  kin  slechts  zeer  weinig  naar  de  regterzijde  weék^ 
maar  de  schouders  nog  immer  ongelijk  bleven^  schoon 
veel  minder  dan  vroeger.  De  aandoening  was  iii  dit 
geval  alleen  door  kwade  gewoonte  teweeggebragt, 
ware  contractuur  bestond  er  in  weerwil  aan  den  aan-* 
merkelijken  misstand  niet.  Het  spreekt  van  zelt,  dat 
de  vitieuse  stand  des  schouders  door  eenen  geschikten 
toestel,  met  eene  kruk  in  de  lager  staande  okselholte  geheel 
had  kunnen  worden  verbeterd.  Ongelukkig  laten 
de  middelen,  waarover  ik  te  beschikken  heb»  mij  hkü 
toe  om  in  elk  geval  zoo  te  handelen  als  ik  zou  wenschen 
te  kunnen  doen. 

Meermalen  werd  ik  bij  misvormingen  door  deze 
reden  verhinderd  zoo  te  handelen  als  het  belang  der 
lijders  vorderde,  ^rme  lijders  zijn  het  meestal,  die 
hulp  zoeken,  zelve  dus  bij  te  dragen  in  de  betaling 
van  soms  kostbare  toestellen,  vermogen  zij  meestal  niet. 
Intusschen  is  het  mij  een  genoegen  te  kunnen  melden,  dat 
ik  vooral  in  den  laatsten  tijd  zoowel  van  de  besturen 
der  verschillende  gemeenten,  waar  de  patiënten  te  huis 
behooren»   als   van   enkele  armbesturen   te  dezer  stede 
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meer  en  meer  welwillende  medewerking  mag  onder- 
vinden en  daardoor  meerdere  yr\]heid  tot  handelen  heb 
Terkregen. 

Genu  valgum  kwam  viermaal  voor,  twee  der  lijders 
zijn  genezen,  van  de  twee  anderen  hoorden  wij  niets 
meer,  nadat  zij  zich  enkele  malen  hadden  vertoond.  Van  de 
beide  genezenen  was  de  een  een  jongen  van  18  jaar 
met  buitengemeen  lange  beenen,  de  ander  een  kind 
van  4  è  5  jaar.  De  eerste  had  binnenwaartskromming 
der  regterknie,  de  voet  stond  ver  naar  buiten,  de  knie 
schuurde  bij  het  loopen  aanhoudend  tegen  den  anderen 
aan,  het  loopen  was.  moeijelijk  en  de  doorzakking  werd 
hoe  langs  zoo  sterker.  Het  gebrek  was  van  lieverlede 
ontstaan,  bijzondere  oorzaken  waren  niet  op  te  sporen. 
Den  jongen  ziende  dacht  ik  hier  dadelijk  aan  verdik- 
king van  den  condylus  internus  femoris  en  meende 
dat  het  wel  noodig  zou  kunnen  worden  om,  gelijk  in 
de  laatste  jaren  meermalen,  zoo  men  zegt  met  goed 
gevolg,  is  geschied,  een  stukje  uit  de  tibia  te  zagen. 
Ik  deed  den  patiënt  te  bed  liggen  en  tot  mijne  ver- 
wondering bemerkte  ik,  dat  de  knie  zonder  veel  moeite 
naar  buiten  kon  worden  gebragt.  Door  een  over  eene 
katrol  loopend  touw,  waaraan  de  reeds  meermalen  be- 
sprokene zak  met  zand  was  bevestigd,  werd  de  knie, 
waarom  een  goed  gevoerd  lederen  kussen  was  gelegd, 
binnen  weinige  dagen  in  den  behoorlijken  stand  gebragt. 
Er  was  in  den  vorm  des  gewrichts  geene  de  minste  ver- 
andering ontstaan  en  het  was  dus  voldoende  door  eenen 
geschikten  toestel  de  knie  naar  buiten  te  houden.  Ik 
liet  eene  machine  vervaardigen  gelijk  door  Jörg  is  aan- 
gegeven, bestaande  in  eene  sterke  stalen  veer,  die  aan  de 
buitenzijde  van  het  lid  wordt  aangelegd,  van  boven  met 
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een  leeren  kussen  en  riemen  aan  de  dij  is  bevestigd, 
van  onderen  met  eenen  schoen  is  verbonden,  terwijl  een 
kussen  om  de  knie  wordt  gelegd  en  op  het  midden  der 
veer,  daar  waar  de  convexiteit  naar  buiten  het  sterkst 
is,  wordt  vastgemaakt.  De  jongen  liep  nu  natuurlijk 
met  een  stijf  been,  maar  de  binnenwaertskromming 
was  opgeheven.  Ruim  een  jaar  droeg  hij  den  toestel; 
al  dien  tijd  werd  de  knie  vlijtig  met  spiritus  vini  cam- 
phoratus  gewasschen  en  thans  loopt  hij  volkomen 
hersteld  zonder  behulp  der  machine. 

Ook  in  het  andere  geval  voldeed  dezelfde  toestel  mij 
zeer  goed. 

Huidziekten. 

Groot  genoeg  was  zeker  het  getal  van  lijders  aan 
verschillende  huidziekten,  maar  ongelukkig  hadden  wij 
juist  hier  dikwijls  de  minste  voldoening  op  onze  be^ 
handeling;  velen  toch  bleven  weg,  wanneer  zij  hersteld 
meenden  te  zijn  en  namen  dan  de  moeite  niet  ons 
met  den  afloop  bekend  te  maken,  vele  anderen  bleven 
weg,  wanneer  hun  de  lange  duur  der  behandeling  ver- 
veelde. In  het  geheel  hebben  zich  254  lijders  aangemeld ; 
van  deze  zijn  142  als  hersteld  aangeteekend,  16  als 
verbeterd,  96  herstelden  niet  of  lieten  niets  meer  van 
zich  hooren. 

Over  de  behandeling  der  afzonderlijke  gevallen  heb  ik 
niet  veel  bijzonders  mede  te  deelen;  deze  was  noodzakelijk 
in  vele  gevallen  onvoldoende.  Zoo  dikwerf  toch  het  exan- 
theem  van  scrof  uleusen  aard  was  of  ten  minste  bij  scrofuleuse 
induvidu's  voorkwam,  werd  wel  eene  algemeene  behande- 
ling ingesteld,  maar  waar  het  veelal  het  meeste  op  aankomt, 
ik  bedoel  goede  voeding,  daaraan  bleef  behoef  te  bestaan. 
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Een  ander  onmisbaar  vereischte  bij  de  behandeling  der 
meeste  uitslagziekten  zijn  baden,  gewone  of  zwavel-  of 
andere  baden.  Zoo  weinig  voldoende  is  de  inrigting  van  ons 
Academisch  Ziekenhuis,  dat  wij  geene  afzonderlijke  bad«- 
kamer  bezitten,  slechts  badkuipen,  die  getransporteerd 
moeten  worden  naar  de  plaats  waar  ze  noodig  zijn,  terwijl 
men  telkens  bet  water  er  moet  laten  indragen. 

Onder  de  uitslagen  op  het  behaarde  gedeelte  des  hoofds 
kwam,  ge]\jk  uit  de  tabel  blijkt,  eczema  14,  tinea  26, 
tinea  favosa  19,  favus  24,  pityriasis  2  maal  voor.  De 
behandeling  week  van  de  gewone  niet  af;  bij  eczema 
zag  ik  nog  het  meeste  nut  van  wasschingen  met  am- 
monia liquida  (drj. — unc  xij  aq.),  maar  ongelukkig  niet 
zelden  slechts  zoolang  als  de  wasschingen  duurden^die 
derhalve  geruimen  tijd  moesten  worden  voortgezet.  De 
tinea  capitis  vorderde  meestal  eene  inwendige  behandeling, 
welke  intusscben  nimmer  voldoende  was  om  den  uitslag 
op  het  hoofd  te  genezen:  afknippen  der  haren,  pappea 
met  lijmmeel  tot  de  korsten  verwijderd  waren  en  inwrij- 
ving met  eene  zalf  vansubcarbonaspotassae(dr.  j — unc.  j.) 
voldeed  mij  verreweg  het  beste.  Dezelfde  kuur  was  ook 
gewoonlijk  bij  de  tinea  favosa  voldoende,  maar  bij  den  wa- 
ren favus  niet.  Wanneer  pappen  hier  niet  in  staat  waren 
om  de  korsten  te  verwijderen,  of  wanneer,  wat  wel  meestal 
het  geval  was,  de  lijders,  of  zoo  het  kinderen  waren  hunne 
ouders  te  traag  of  te  overschillig  waren  om  voor  het  pap- 
pen te  zorgen,  dan  liet  ik  het  hoofd,  nadat  de  haren  zoo 
kort  mogelijk  waren  afgesneden  met  duim  breede  strooken 
templ.  piois  op  linnen  gesmeerd  bedekken,  welke  strooken 
na  twee  of  drie  dagen  werden  afgetrokken.  Het  geheele 
hoofd  werd  niet  op  eenmaal  bedekt,  maar  in  twee  of 
drie  keeren.    Het  aftrekken  deed   wel  pijn,  maar  niet 
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bijzonder  veel,  yooral  dan  weinig  als  de  fayus  reeds 
lang  had  geduurd  en  er  of  weinig  haren  overig  waren, 
of  deze  los  zaten.  Het  was  nu  en  dan  noodig  het  op» 
leggen  der  pleisterstrooken  te  herhalen.  Wanneer  alle 
korsten  verwijderd  waren,  dan  liet  ik  een  of  twee  dagen 
laauwe  verzachtende  wasschingen  doen  om  alle  bestaande 
irritatie  weg  te  nemen  en  daarna  eene  alcalische  zalf 
(subcarb.  pot.)  insmeren.  Deze  voldeed  mij  ook  hier  het 
beste:  sulphas  potassae,  sulphas  zinci,  roode  praecipitaat, 
sublimaat  in  zalf  of  in  oplossing,  en  anderen  werden 
beproefd,  maar  het  een  na  het  ander  weder  verlaten, 
terwijl  ik  steeds  tot  de  potasch-zalf  terugkeerde.  Er 
zijn  niettemin  verscheidene  patiënten  geweest,  die  meer- 
malen terugkwamen  met  recidive,  wat  bij  favus  in  het 
geheel  niet  te  verwonderen  is,  maar  nog  minder  wanneer 
naen  de  onreine  met  ongedierte  bedekte  hoofden  aanziet, 
en  den  onwil  gedenkt  van  ouders  of  zieken  zelve  om  zich 
eenige  moeite  te  getroosten,  behalve  het  insmeren  van  een 
weinig  zalf  en  het  slikkmi  van  een  paar  lepels  levertraan. 

Van  de  exanttemata  buUosa  zagen  wij  perophygns 
driemaal,  een  dezer  gevallen  wil  ik  om  de  zonderlinge  zich 
daarby   voordoende  verschijnselen  iets  nader  vermelden, 

In  de  maand  Junij  1851  kwam  op  de  poljkliniek 
een  .tenger  boerenmeisje,  24  jaar  oud,  mank  gaande 
door  ontwrichting  der  linkerheup,  welke  naar  zij  ver* 
baalde  in  hare  jeugd  spontaan  was  ontwricht  en  over  aller- 
hande bezwaren  klagende,  waarvan  bij  onderzoek  slechts 
weinigen  gegrond  bleken  te  lijn.  Sinds  eenigen  tijd  leed 
eij  aan  een*  uitslag  op  den  regterarm,  zoowel  op  de  buig- 
als  strekzijde  van  den  voorarm  en  de  hand,  slechts 
'weinig  op  den  bovenarm,  bestaande  in  grootere  en 
kleinere   blaren  met  helder  serum  gevuld  en  door  eene 
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2eer  dunne  epidermis  gedekt,  die  bij  de  minste  schu-^ 
ring  der  kleederen  berstte.  De  blaren  hadden  de  grootte 
eener  erwt,  tot  die  van  een'  driegulden,  welke  laatste 
door  het  ineenloopen  van  meerdere  kleinen  ontstonden; 
waren  yerheven,  kwamen  schielijk  op,  zonder  ontsteking 
in  den  omtrek,  lieten  na  bersting  natuurlijk  eene  van 
opperhuid  beroofde  plek  achter,  die  niet  suppureerde 
zich  niet  met  eene  korst  bedekte,  slechts  een  dag  of 
vier  rood  bleef  en  van  nieuwe  epidermis  voorzien  werd. 

Maanden  lang  reeds  had  de  ziekte  geduurd,  van  eene  oor- 
zaak was  niets  zekerste  merken;  de  patiënt  zag  er  zeer  zwak 
en  slecht  gevoed  uit  en  menstrueerde  niet;  slechts  twee- 
maal had  zij  in  den  laatsten  tijd  de  menses  eenige  oogen* 
blikken  bespeurd,  beide  keeren  ware  zij  door  eenen 
schrik  (doordat  toevallig  genoeg  beide  malen  iemand 
terwijl  zij  het  zag  in  't  water  viel,  zoo  ten  minste 
verhaalde  zij  ons,)  weggebleven;  nu  en  dan  beweerde 
zij  eenig  bloed  op  te  geven;  het  onderzoek  der  borst 
leerde  niets:  de  harttoonen  waren  normaal,  de  ictus 
tamelijk  sterk,  het  hart  naar  het  scheen  niet  vergroot, 
de  borst  plat,  de  mammae  niet  of  weinig  ontwikkeld; 
de  percussie  vrij  goed,  alleen  bovenaan  niet  volkomen 
helder;  de  resperatie  dédr  minder  duidelijk,  overal  elders 
goed  hoorbaar;  de  pols  frequent  en  tamelijk  klein. 
Van  eene  syphilitische  aandoening  bleek  niets;  de  genita- 
liën waren  gezond,  ofschoon  het  meisje  bij  bare  komst 
klaagde  over  dikten  in  de  lies,  welke  echter  bleken 
niets  dan  kleine  klieren  te  wezen.  Er  bleek  eigenlijk 
alleen  van  pemphygus  en  eene  overgroote  mate  van 
hysterie. 

Na    haar    lang    achtereen    met    martialia    te    hebben' 
behandeld,     nam     ik     ze    in    de    kliniek   op  om   haar 
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gedurende  eenigen  tijd  naauwkeurig  te  kunnen  observeren. 
Ook  nu  zeide  zij  somwijlen  bloed  op  te  geven  en  kucbte 
veel;  de  pols  bleef  frequent;  alle  functies,  de  menstruatie 
uitgenomen,  waren  normaal;  van  congestie  naar  de  longen 
bleek  nimmer  iets,  ook  zagen  wij  de  patiënt  nimmer 
bloed  opgeven,  maar  nu  en  dan  liet  zij  ons  haren 
met  bloed  bevlekten  zakdoek  zien. 

Reeds  vroeger  waren  tegen  den  pemphygus  verscheidene 
middelen  aangewend,  maar  zonder  gevolg;  thans  wik- 
kelde ik  hare  hand  en  voorarm  in;  twee  dagen  daarna 
was  de  uitslag  aldaar  genezen,  maar  waren  er  verschei- 
dene blaren  op  den  bovenarm;  ik  wikkelde  dezen  in, 
een  paar  dagen  later  waren  er  blaren  op  de  schouder;  na 
inwikkeling  van  den  schouder  kwamen  zij  op  de  borst. 
Hadden  wij  reeds  vroeger  gedachte  gehad  op  simulatie, 
deze  werd  nu  meer  en  meer  versterkt,  maar  het  naauw- 
keurigst  onderzoek,  geruimen  tijd  lang  voortgezet,  heeft 
ons  niets  doen  ontdekken.  Martialia  had  zij  reeds  gebruikt ; 
daarna  schreven  wij  voor,  cortex,  valeriaan,  asa  foetida, 
levertraan  enz.  deels  als  antihysterica,  deels  om  de  bloed- 
crase  zoo  mogelijk  te  verbeteren,  maar  alles  Ie  vergeefs,  wij 
moesten  de  patiënt,  die  met  pemphygus  was  ingekomen, 
met  pemphygus  weder  wegzenden. 

Tot  heden  toe  komt  zij  ons  van  tijd  tot  tijd  bezoeken, 
nu  en  dan  over  de  vreemdste  symptomen  klagende:  dan 
eens  watert  zij  geruimen  tijd  achtereen  niets  dan  bloed, 
dan  geeft  zij  eiken  dag  bloed  op,  dan  is  het  urineren 
zeermoeijelijk.  Eenmaal  verhaalde  zij  ons  in  veertien  dagen 
geen'  droppel  urine  te  hebben  geloosd;  ik  bragt  den  catheter 
in,  waarop  ongeveer  twee  oneen  hleeke  heldere  urine  te 
voorschijn  kwamen;  een  andermaal  had  zij  steentjes  bij 
het    wateren  geloosd,    deze   zagen  er   volkomen   uit  of 
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zij  ze  ran  den  weg  had  opgeraapt,  waren  ten  minste 
stellig  geene  blaas-  of  niersteenen. 

Al  dien  tijd  duurde  de  pempbygus  voort,  maar  bepaalde 
zich  niet  meer  tot  den  regterarm,  ook  op  den  linker, 
op  de  borst,  de  beenen  en  andere  plaatsen  vertoonden 
zich  nu  blaren.  De  gewone  middelen,  welke  zij  ge- 
bruikte, waren  levertraan  en  asa  foetida;  haar  uitzigt 
werd  hieronder  allengs  beter;  Tan  bloedwateren  spreekt 
zij  niet  meer,  wel  zegt  ze  nog  nu  en  dan  bloed  op  te 
geven;  de  menstruatie  heeft  zich  nog  niet  weer  vertoond. 

Seabieê  kwam  81  maaV  voor,  van  dit  getal  staan  27 
als  genezen  opgeteekend,  hoewel  ik  er  niet  voor  zou 
durven  instaan,  dat  zich  nimmer  recidive  heeft  vertoond; 
zeker  is  het  dat  geen  der  als  hersteld  opgegevenen  in 
de  polykliniek  is  teruggekomen.  De  behandeling  was 
eenvoudig:  bij  veel  irritatie  der  huid,  door  hetaanhoU'- 
dende  schuren  en  krabben,  plaatselijke  zemelbaden;  bij 
jonge  kinderen  een  unguent  met  flores  sulphures  en  alge- 
meene  baden;  bij  oudere  kinderen  en  volwassenen  eene  zalf 
uit  subcarb.  pot.  en  flores  sulphuris  met  axungia,  waarbij 
in  hardnekkige  gevallen  een  weinig  pix  liquida  werd 
gevoegd,  voldeden  steeds  zeer  goed:  immer  toch  verdween 
onder  deze  behandeling  de  scabies  binnen   korten  tijd. 

Lupuê.  —  Deze  ziekte,  waarin  de  behandeling  ge- 
woonlijk zoo  weinig  vermag,  kwam  vrij  veelvuldig  voor, 
namelijk  12  gevallen  van  lupus  scrof ulosus;  onder  dezen 
naam  heb  ik  alle  gevallen  van  oppervlakkig  ulcererenden 
en  hypertrophischen  lupus  gebragt,  schoon  er  onder  de 
lijders  enkelen  waren,  die  volkomen  gezond  schenen  en 
geene  sporen  van  scrofuleuse  dyscrasie  vertoonden.  Le- 
vertraan, juglans,  aq.  picis,  joduretum  ferri  en  andere 
martialia,  joduretum  potassii,  arsenicum  en  andere  mid- 
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delen  werden  inwendig  toegediend,  de  levertraan  soms 
in  hooge  giften;  uitwendig  praecipitaat-zalf,  pix  liquida, 
wasschingen  met  juglans,  eene  zalf  met  joduretum  sul- 
phuris,  creosoot,  eene  pasta  Tan  meel  of  suiker  met  ac. 
arsenicosum,  enz.^  maar  ik  moet  bekennen  over  het  ge* 
heel  met  weinig  gevolg.  IJzermiddelen ,  vooral  het 
joduretum  ferri  en  levertraan  deden  nog  het  meeste  nut, 
ondersteund  door  wasschingen  met  notenblaren  (bij  op- 
pervlakkig ulcererenden  lupus)  of  ung.  merc.  praecip. 
rubri.  Arsenicum  werd  enkele  malen  vrij  lang  aangewend, 
maar  zonder  veel  eflfect.  Bij  eenen  jongen,  omstreeks 
12  jaar  oud  toen  hij  voor  een  paar  jaar  tot  ons  kwam, 
wiens  broeder  insgelijks  aan  lupus  geleden  had  en  zonder 
veel  geneesmiddelen,  schoon  niet  zonder  misvorming, 
hersteld  was,  beproefden  wij  alle  middelen  te  vergeefs. 
Daar  hij  slecht  gevoed  was,  nam  ik  hem  in  de  kliniek 
op,  gaf  hem  goed  voedenden  kost,  liet  hem  levertraan  in 
klimmende  giften  gebruiken,  gaf  hem  martialia,  later 
juglans,  joduretum  ferri,  aqua  picis,  liet  achtereenvolgend 
de  ulcera  wasschen  met  decoctum  jaglandis,  bestrijken 
met  creosoot,  met  teer,  verbinden  met  praecipitaat-zalf, 
nadrukkelijk  cauteriseren,  —  maar  zijn  gelaat  bleef  gelijk 
het  was,  bedekt  met  ulcererenden  lupus;  bieren  daar  genas 
eene  plek,  maar  op  andere  plaatsen  ontstond  de  ziekte 
op  nieuw;  met  den  half  weggevreten  neus,  de  sterk  gezwol- 
len onderlip,  het  aan  zijn  regteroog  ontstane  ectroptum 
en  de  opgetrokken  oogleden  ziet  hij  er  afzigtelijk  uit. 
Lupus  exedênê  zagen  wij  slechts  eens  bij  eenen  70 
jarigen,  er  overigens  vrij  gezond  en  stevig  uitzienden 
man,  die  echter  slechts  een  paar  maal  de  kliniek  bezocht. 
Voor  30  jaar  had  hij,  naar  men  hem  toen  gezegd  had, 
aan  carcinoma  labii  inferioris   geleden  en  was  hij  daar* 
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van  geopereerd.  Tot  voor  weinige  maanden  was  hij 
volkomen  gezond  gebleven,  toen  er  zich  eene  tubercu- 
leuse  zwelling  aan  de  bovenlip  vormde,  niet  zeer  pijnlijk, 
tamelijk  donkerrood  van  kleur,  die  zich  schielijk  uit- 
breidde en  in  ulceratie  overging,  met  dat  gevolg,  dat 
binnen  weinige  maanden  onder  hevige  pijnen  de  ge- 
heele  bovenlip,  de  neusvleugels  en  de  punt  van  den 
neus  werden  weggevreten,  terwijl  de  rondom  bestaande 
tuberkels  het  als  zeker  konden  doen  stellen,  dat  zich  de 
ziekte  hierbij  niet  zoude  bepalen.  Ik  gaf  hem  creosoot 
om  de  zweren  te  bestrijken  en  teer  water  om  te  drin- 
ken, maar  heb  hem  slechts  eenmaal  weder  gezien.  Het 
uitzigt  van  den  lijder  was  nog  redelijk  goed,  het  lik- 
teeken  aan  de  onderlip  nog  steeds  zigtbaar  maar  zonder 
eenige  verharding,  gelijk  ook  de  halsklieren  volkomen 
gezond  waren.  Met  het  oog  op  het  vroeger  bestaan 
hebbend  carcinoom,  had  men  eerst  gemeend  met  kanker 
te  doen  te  hebben,  het  was  echter  zeer  duidelijk  dat 
beide  ziekten  niets  met  elkander  gemeen  hadden  en 
dat  hier  ware  vretende  lupus  bestond. 

SyphilU, 

In  het  geheel  werden  158  lijders  aan  syphilis  behandeld, 
slechts  49  van  hen  konden  in  de  kliniek  worden  opge- 
nomen, de  overigen  bleven  als  loopende  patiënten  in 
behandeling,  of  omdat  hunne  omstandigheden  hun  niet 
toelieten  zich  in  de  kliniek  te  doen  verplegen,  of  omdat 
de  opname  niet  noodig  werd  geoordeeld,  of  omdat  de 
beperkte  ruimte,  waarover  ik  te  beschikken  heb,  hunne 
opneming  niet  toeliet. 

Slechts  enkelen  der  waargenomene  gevallen  verdienen 
afzonderlijke  vermelding. 
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Jobaanes  de  B.*..,  schilder  van  beroep,  24  jaar  oud, 
vroeger  zoo  hij  zegt  gezond,  maar  niet  vrij  van  tuber- 
culose der  longen,  kwam  den  1  October  1849  op  de 
polykliniek  met  een'  phagedaeniscben  chanker  op  de 
glans  van  aanmerkelijke  uitgebreidheid.  Verschijnselen 
van  algemeene  sypbilis  vertoonden  zich  lot  dusverre 
niet,  de  zweer  had  reeds  eenigen  tijd  bestaan,  zwelling 
van  het  praeputium,  dat  bovendien  niet  lang  was, 
bestond  er  slechts  weinig.  Wegens  gastrische  complicatie 
werd  een  infusum  sennae  voorgeschreven,  terwijl  de 
chanker  met  laudanum  werd  verbonden.  Eenige  dagen 
later,  toen  de  zweer  stationnair  scheen  te  zijn  geworden, 
kreeg  hij  poeders  met  jod.  hydr.  en  ten  laatste  jod. 
pot.  Na  dit  middel  eenigen  tijd  te  hebben  gebruikt, 
was  de  chanker  geheel  genezen  en  werd  de  patiënt 
naar  't  scheen  hersteld  ontslagen. 

In  het  midden  der  maand  Januarij  1850  kwam  hij  terug. 
Kort  te  voren,  nadat  hij  zich  op  nieuw  aan  besmetting 
had  blootgesteld,  was  er  andermaal  een  ulcus  gekomen 
aan  de  onderzijde  van  de  glans,  die  in  korten  tijd  zeer 
om  zich  heen  en  in  de  diepte  invrat,  zoodat  al  ras  de 
urethra  was  doorboord  geworden.  Den  dag  voor  zijne 
komst  was  er  uit  de  zweer  aanmerkelijke  bloeding 
ontstaan,  die  zich  van  lijd  tot  tijd  herhaalde  en  ook 
bij  zijne  komst  in  het  Nosocomium  niet  geheel  had 
opgehouden.  Er  bestond  weder  eene  phagedaenische 
zweer  van  ongunstig,  vuil  uitzigt,  zonder  veel  pijn  of 
ontsteking. 

Door  inspuiting  met  decoctum  ratanhiae  werd  de 
bloeding  schielijk  tot  staan  gebragt,  maar  de  chanker 
verschafte  Ons  meerdere  moeite.  Reeds  spoedig  ging  de 
verzwering  op   het   praeputium  over  en  greep  daar  hoe 
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langs  zoo  meer  om  zich  heen,  terwijl  er  ook  van  de 
glans  hoe  langs  zoo  meer  verloren  ging.  Ik  nam  het 
praepulium  geheel  weg;  er  scheen  nu  genezing  te  zullen 
komen,  maar  naauwelijks  waren  de  oude  chankers  bijna 
gecicatriseerd  of  er  ontstond  in  de  nabijheid  op  nieuw 
phagedaenische  Yerzwering,  Alle  mogelijke  uitwendige 
middelen  werden  beproefd,  maar  zonder  eenig  gevolg.  Om 
de  nu  reeds  duidelijker  tuberculose  durfde  ik  geene 
mercarialia  Yoorscbr^jven,  maar  gaf  hem  opium  met 
joduretum  potassii,  decoctum  sarsaparillae,  later  uit-  en 
inwendig  ac.  nitricum,  eindelijk  eene  ruime  hoeveelheid 
Tan  den  bekenden  Rob  de  Laffecteur,  waarvan  wij  eenige 
flesBchen  gekregen  hadden,  terwijl  hij  tevens  met  het 
oog  op  de  longaandoening  maanden  achtereen  levertraan 
gebruikte.  Door  goede  voeding  zochten  wij  hem  te 
versterken,  daar  hij  hoe  langs  zoo  meer  vermagerde  en 
verzwakte,  maar  noch  deze  noch  de  inwendige  behande- 
ling v^mogt  iets«  tn  het  laatst  van  het  jaar  verlangde 
hij  naar  zijne  woning  terug  te  keeren  en  vertrok 
dus  uit  het  Nosocomium.  Onder  meer  en  meer  toenemende 
verschijnselen  van  borstlijden  en  het  voortdurende  bestaan 
van  phagedaenische  verzwering  aan  den  penis  bezweek 
de  lijder  na  eenige  maanden.  Andere  syphilitische  ver- 
si^hijnselen  hadden  zich  nimmer  bij  hem  vertoond, 
behalve  nu  en  dan  beenpijnen.  Sectie  hebben  w^  niet 
kunnen  doen. 

Johanna  Gr....,  33  jaar  oud,  meretri^s,  werd  den  16 
November  1849  in  de  chirurgische  kliniek  opgenomen 
met  eene  uitgebreide  syphilitische  verzwering  aan  de 
onderlip,  ontstaan  nadat  zij  zich  met  een*  cigaar  had 
gebrand.  Zij  werd  naauwkeurig  onderzocht,  maar  andere 
verBchijnselen  van  syphHis  werden  niet  bij  haar  gevonden. 
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Oe  zweer  nam  oogaveer  de  helft  vaa  dea  roodea  zoom 
der  lip  in,  zag  er  vuil  spekachtig  uit,  was  zeer  pijulijl^, 
terwijl  de  andere  helft  der  lip  zeer  gezwollen  was. 
Achtereenvolgens  werden  uitwendig  beproefd:  laudanum» 
eenvoudige  demulcentia»  mei  rosarum,  nadrukkelijke 
cauterisatie,  joduretum  potassii  in  oplossing;  inwendig 
mercurialia,  joduretum  potassii,  eindelyk  dec  Jignorum. 
Ten  laatste  genas  de  zweer  met  aanq[Lerkelijk  verlies  van 
zelfstandigheid. 

Dit  was  niet  de  eerste  maal,  dat  zij  aan  sypbilis  leed» 
herhaaldelijk  reeds  was  zij  wegens  dezelfde  ziekte  in 
bat  stedelijk  Ziekenhuis  verpleegd  geworden  en  meer- 
malen nog  kwam  zij  in  de  twee  volgende  jaren  aldaar 
tei*ug  maar  steeds  was  zij  half  genezen  weder  vertrok^ 
ken^  De  ziekte  openbaarde  zich  dien  tijd  vooral  onder 
den  vorm  van  tqberkels  en  andere  soorten  van  e;(anthee|ia 
in  bet  aangezigt. 

Den  26  April  1852  nam  ik  baar  op  nieuw  in  de 
kliniek  op,  daar  er  voor  haar  geene  mogelijkheid  meer 
bestond  in  het  stedelijk  Ziekenhuis  te  worden  verpleegd; 
baar  gelaat  was  ontzettend  gezwollen,  grootendeels  met 
psoriasis  syphilitiea  bedekt,  terwijl  overal  waar  zich 
geene  korsten  bevonden  de  huidkleur  donker  koper* 
kleurig  was;  het  exautheen  strekte  zich  ook  uit  op 
bet  behaarde  gedeelte  van  het  hoofd  en  in  den  nek. 
Overigens  was  de  gezondheid  goed,  van  ziekte  der  genitia* 
lien  was  niet  het  minste  te  bespeuren* 

Ik  beproefde  de  Zittmannsche  kuur;  nadat  zij  ereene 
had  doorgestaan,  voegde  ik  daar  nog  eene  halv<e  bij. 
Zij  hield  de  kuur  goed  uit,  kreeg  salivatie  in  tamelijk 
sterke  mate,  de  zwelling  yan  bet  gelaat  verminderde  veel, 
velen  der  korsiten  vielen  af,  de  tuberkels  werden  kleiner, 
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maar  de  kleur  der  huid  ^eas  nog^  even  donker.  Onder 
het  voortgezet  gebruik  van  decoctum  lignorum  genas  zij 
langzamerhand  geheel,  zoodat  zij  den  1 5  Julij  volkomen 
hersteld  kon  worden  ontslagen  en  van  dien  tijd  ook  gezond 
is  gebleven,  terwijl  zij  geheel  van  hare  ongelukkige  kost- 
winning  heeft  afgezien. 

Gerrit  van  der  H....,  oud  37  jaar,  werd  eenigen  tijd 
nadat  hij  eenen  chanker  aan  de  glans  had  gehad  door 
angina  syphilitica  aangetast ;  hiermede  kwam  hij  in  den 
zomer  van  1848  onder  mijne  behandeling.  Er  bestond 
toen  eene  uitgebreide  syphilitische  verzwering  in  de  keel 
en  aan  het  verhemelte,  welke  reeds  het  grootste  gedeelte 
der  tonsillae  en  de  geheele  uvula  had  weggevreten,  zich 
over  het  zachte  en  een  deel  van  het  harde  verhemelte  ver- 
ispreidde  en  zelfs  den  achterwand  des  pharynx  aandeed. 
Ik  gaf  hem,  zoo  ik  mij  wel  herinner,  aq.  phagedaenica 
voor  plaatselijk  gebruik,  inwendig  schreef  ik  joduretum 
potassii,  daarna  decoctum  lignorum  voor.  Eenigen  tijd 
later  werd  ik  bij  hem  geroepen,  daar  er  eene  belangrijke 
verbloeding  uit  den  mond  was  ontstaan;  bij  hem  komende 
bespeurde  ik,  dat  hij  eene  aanmerkelijke  hoeveelheid  bloed 
had  verloren,  zoo  als  het  bleeke  gelaat,  de  ingevallen  oogen, 
klamme  huid  en  kleine  pols  genoegzaam  aantoonden.  In  den 
mond  ontdekte  ik  aan  het  harde  verhemelte  eene  opening 
van  de  grootte  eens  speldenknops,  waaruit  nog  steeds  eenig 
bloed  kwam.  Door  eene  mondspoeling  met  dec.  ratanhiae 
hield  het  bloedverlies  schielijk  geheel  op;  eenige  weken  later 
herhaalde  de  bloeding  zich  nog  eenmaal.  Er  bestond  nu  een 
kleine,  perforerende  zweer  in  het  harde  verhemelte ,  welke 
langzamerhand  genas,  ofschoon  de  perforatie  bleef  bestaan. 

Nadat  de  patiënt  zich  eenigen   tijd   tamelijk  wel  had 
gevoeld,   werd  hij  gewaar,   dat    zijne  linkerknie   zonder 
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eene  hem  bekende  oorzaak  begon  te  zwellen.  In  den 
zomer  van  1849  bezocht  ik  hem  op  nieuw  en  vond 
hem  met  eene  zeer  dikke,  op  het  gevoel  bijna  fluctueren- 
de, pijnlijke,  heele  knie  liggen.  Ik  appliceerde  cucurbitae 
cruentae  en  was  verwonderd  over  de  gemakkelijkheid, 
waarmede  het  bloed  uitstroomde.  Na  het  wegnemen  der 
glazen  bleef  er  nog  een  weinig  bloed  uitdroppelen,  maar 
deze  geringe  bloeding  werd  door  het  opleggen  van  zwam 
spoedig  gestuit.  Den  volgenden  morgen  vroeg  werd  ik 
bij  den  man  geroepen  en  bij  hem  komende  hoorde  ik, 
dat  er  reeds  sinds  een  paar  uren  eene  sterke  verbloeding 
uit  een  der  door  den  snepper  gemaakte  wondjes  be- 
stond. Het  bloed  hep  nog  bij  aanhoudendheid;  men  had 
reeds  zwam  opgelegd,  koude  omslagen  geappliceerd,  maar 
zonder  gevolg.  Ik  cauteriseerde  het  bloedende  wondje 
diep  met  een  fijngepunt  stuk  lapis  en  dadelijk  hield  de 
bloeding  op.  —  Terwijl  de  knie  nog  steeds  even  dik 
bleef,  maar  alleen  minder  pijnlijk  was  geworden,  ont- 
stond er  phlegmoneuse  ontsteking  op  de  hoogte  der 
regter  clavicula,  die  schielijk  in  suppuratie  overging; 
na  opening  van  het  absces  stroomde  er  eene  aanmerke- 
lijke hoeveelheid  dunne,  ichoreuse  etter  uit  en  al  ras 
werd  caries  aaa  het  sleutelbeen  ontdekt. 

In  dezen  tijd  mijne  benoeming  aan  de  Hoogeschool 
ontvangen  hebbende,  was  ik  in  de  gelegenheid  gesteld 
den  man  in  de  chirurgische  kliniek  op  te  nemen  en 
aldaar  beter,  vooral  wat  de  voeding  betreft,  te  behande- 
len, dan  zulks  ten  zijnen  huize  wegens  zijne  bekrompene 
omstandigheden  mogelijk  was.  Den  19  Nov.  1849  kwam 
hij  in  het  Nosocomium,  ik  liet  hem  goed  voeden,  deed 
hem  voortdurend  jod.  pot.  en  houtdranken  gebruiken, 
cauteriseerde  de  carieuse  plek   des  sleutelbeens  een  paar 
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maal  nadrukkelijk,  liet  de  verzwering  der  huid  met  ung. 
merc.  praec.  rubri  verbindea  en  de  knie  inwikkelen,  terwijl 
rust  te  bed  den  lijder  werd  aanbevolen.  Deze  behande- 
ling deed  hem  binnen  drie  maanden  tijds  herstellen; 
zijne  knie  is  steeds  iets  dikker  gebleven,  anders  heeft 
hij  tot  dusverre  nog  geene  recidive  zijner  vroegere  ziekte 
bespeurd. 

Zwangerea  met  syphilis  werden  er  verscheidenen  op 
de  kliniek  behandeld  en  wat  de  zwangerschap  aangaat 
met  zeer  verschillend ,  wat  de  syphilis  betreft  steeds 
roet  hetzelfde  gevolg;  de  ziekte  genas  namelijk  by 
allen  even  moeijelijk.  In  verscheidene  gevallen  stier- 
ven de  vruchten  en  werden,  na  korter  of  langer  dood  te 
zijn  geweest,  te  vroeg  geboren;  in  andere  gevallen  kwamen 
de  kinderen  gezond  ter  wereld  en  werden  na  korterea  of 
langeren  tijd  door  haereditaire  syphilis  aangedaan;  in  een 
enkel  geval  bleef  bet  kind  gezond.  Bij  eene  vrouw,  die 
in  bet  begin  harer  zwangerschap  met  oppervlakkige 
zweren  aan  de  groote  lippen,  sterke  leucorrhoe,  opgezette 
en  verharde  liesklieren  en  plaques  syphilitiques  aan  de 
onderlip  werd  opgenomen,  genas  de  ziekte,  onder  het 
uitwendig  gebruik  van  sublimaat  terwijl  inwendig  jod, 
pot.  werd  toegediend,  schijnbaar  geheel  om  later  iq  het 
kraambed  met  vernieuwde  kracht  uit  te  breken;  onder 
eene  gepaste  behandeling  herstelde  de  vrouw  in  ruim 
twee  maanden  en  is,  zoover  wij  weten,  ook  hersteld 
gebleven.  In  November  1850  kwam  z\j  met  haar  kind 
tot  ons,  dat  plaques  syphilitiques  op  de  tong  en  aan 
de  onderlip  en  platte  tuberkels  rondom  den  anus  en 
de  labia  majorahad;  het  kind  was  overigens  gezond  en 
z»e  er  goed  gefoed  uit*  Ik  schreef  bet  merc  solub. 
Hahnem.   voor  en   liet   uitwendig  met    eene  slappe  su- 
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blimaat-solutie  wasschen.  Van  het  gebruik  van  den 
merc.  solab.  moest  ik  schielijk  afzien,  daar  er  in  dit 
geval,  even  als  ik  zulks  bijna  altijd  heb  opge- 
merkt, braken  ontstond,  -waarom  ik  ook  van  het 
middel  geheel  heb  afgezien  en  bij  kinderen  alleen  van 
den  calomel  als  antisyphiliticum  gebruik  maak,  of  hun 
wanneer  zij  iets  ouder  zijn  geworden  en  de  calomel 
zich  niet  werkzaam  genoeg  betoont,  joduretum  hy- 
drargyri  in  kleine  giften  voorschrijf. 

Het  kind  was  bijna  genezen,  de  vrouw,  bij  welke  het 
besteed  was,  bleef  toen  weg  om  na  eenige  maanden  terug 
te  komen :  alle  verschijnselen  waren  teruggekeerd.  Dit 
duurde  drie  jaren  achtereen ;  was  het  kind  genoegzaam 
hersteld  dan  bleef  bet  weg  en  schielijk  ontstond  er 
verergering.  Voor  eenige  maanden  zagen  wij  het  weder  in 
treurigen  toestand :  rondom  den  anus  waren  eene  menigte 
verzwerende  condylomata,  even  zoo  vele  oppervlakkige 
zweren  in  en  aan  den  mond,  maar  vreemd  genoeg  de 
voeding  van  het  nu  3^2  jaar  oud  zijnde  kind  heeft  door  de 
ziekte  naar  het  schijnt  niet  geleden.  Het  gebruikt  thans 
joduretum  potassii  met  uitnemend  gevolg  en  zal  naar 
ik  hoop  eindelijk  voor  goed  genezen. 

Belangrijke  excrescenties  moesten  enkele  malen  worden 
weggesneden,  daar  wij  ze  met  cauteriseren  niet  meester 
konden  worden,  Zoo  bij  eenen  22  &  23  jarigen  man,. 
Johannes  J...,  die,  na  in  het  stedelijk  Ziekenhuis  reed» 
eene  langdurige  behandeling  te  hebben  ondergaan,  deo 
2t  September  door  mij  werd  overgenomen.  £r  was 
sterke  phimosis,  nog  enkele  chankers  aan  den  rand  des 
praeputiums,  sterke  uitvloeijing  van  tusschen  de  glans  en 
de  voorhaid,  benevens  gonorrfaoe,  terwijl  de  zwelling  en  bet 
gevoel   aantoonden,   dat  er  belangrijke  excrescenties  op^ 
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de  glans  en  het  praeputium  bestonden.  Nadat  de  ulcera 
genezen  waren,  sneed  ik  het  praeputium  eenvoudig  in 
om  de  phimosis  op  te  heffen  en  over  de  uitgebreidheid 
der  vegetaties  te  kunnen  oordeelen,  den  volgenden  dag 
echter  was  er  reeds  zoo  sterke  zwelling  ontstaan,  dat  ik 
het  praeputium  niet  meer  naar  achteren  kon  halen.  Daar 
nu  de  randen  hoelangs  zoo  harder  werden,  de  excrescenties 
meer  en  meer  toenamen,  terwijl  de  ulcera  geheel  gene- 
zen schenen,  vond  ik  het  doelmatiger  de  te  lange  en 
ontaarde  voorhuid  eenvoudig  rondom  weg  te  snijden, 
waarmede  tegelijkertijd  reeds  vele  der  woekeringen 
werden  verwijderd.  Na  genezing  der  wond  sneed  ik 
de  vegetaties  op  de  glans  weg,  maar  ook  hier,  gelijk 
zoo  dikwerf  het  geval  is,  had  ik  zeer  met  het  telkens 
terugkeeren  der  excrescenties  te  kampen;  door  van  tijd 
tot  tijd  weg  te  knippen,  door  een  andermaal  te  cau- 
teriseren  mogt  ik  ze  eindelijk  meester  worden.  Drie 
maanden  na  zijne  opname  werd  de  patiënt  hersteld 
ontslagen. 

Een  meisje  van  23  jaar,  Jacoba  van  D.,.,  te  Werk- 
hoven woonachtig,  kwam  den  15  Oct.  1850  in  de 
kliniek  in  den  ellendigsten  toestand,  waarin  zij  door 
langdurig  verzuim  en  door  schaamte  om  zich  te  laten 
behandelen  was  gekomen.  Reeds  van  verre  verspreidde 
zij  eenen  hoogst  oriaangenamen  stank;  hare  genitaliën 
beschouwende  schrikten  wij  van  het  waarlijk  afschuwelijk 
beeld,  dat  zich  aan  onze  oogen  vertoonde  en  dat  ik 
vroeger  noch  later  ooit  in  diezelfde  mate  heb  gezien. 
Van  de  genitaliën  zelve  was  niets  meer  te  bespeuren, 
eene  massa  excrescenties  strekte  zich  over  de  groote 
lippen,  in  de  plooijen  daar  naast,  tot  rondom  den  anus 
uit,  eenen  klomp    van    meer   den   twee   vuisten   grootte 
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vormende,  bestaande  uit  verschillende  grootere  en  kleinere 
kwabben,  door  vuile  ulceraties  bedekt,  welke  een  e  ont- 
zettende hoeveelheid  stinkenden  etter  afscheiden.  Stoel- 
gang en  urinelozing  veroorzaakten  natuurlijk  hevige 
pijn.  De  vrouw  zag  er  zwak  uit,  hetwelk  bij  de  over- 
vloedige suppuratie,  die  reeds  maanden  lang  had  geduurd, 
wel  niet  te  verwonderen  was;  andere  verschijnselen  van 
algemeene  syphililische  infectie  bestonden  er  niet;  vroeger 
waren  er  zweren  aan  de  genitalia  geweest,  voor  hoe  lang 
konden  wij  niet  zeker  te  weten  komen.  Zij  had  de 
ziekte  van  haren  vrijer  gekregen,  die  ik  eenigen  tijd 
later  bij  mij  kreeg  en  die  van  hoofd  tot  de  voeten  met 
een  vuil  syphilitisch  exantheem,  waartusschen  zich 
verscheidene  ulcera  bevonden,  was  bedekt. 

Eene  behandeling  was  er  in  dit  geval  nog  niet  inge- 
steld. Voor  inwendig  gebruik  begon  ik  met  dec.  cort. 
peruv.  met  ac.  sulph.  dil.  voor  te  schrijven  en  liet 
wasschingen  met  sublimaat-oplossing  doen,  waarvan  ik 
evenwel  schielijk  afzag  om  tot  het  chloorwater  over  te 
gaan.  Hierdoor  en  door  het  gelijktijdig  gebruik  van 
koude  zitbaden  werd  de  afscheiding  spoedig  minder 
overvloedig  en  stinkend,  en  de  vuile  ulceraties  genazen 
ten  minste  gedeeltelijk.  Toen  de  krachten  genoegzaam 
hersteld  waren,  werden  poeders  metjoduretum  hydrargyri 
voorgeschreven,  het  organisme  werd  daardoor  ook  na 
ruim  gebruik  niet  in  het  minst  aangedaan,  weshalve  ik 
overging  tot  de  toediening  van  subUmaat  in  klimmende 
giften,  maar  ook  nu  waren  er  aan  het  tandvleesch  niet 
de  minste  sporen  van  aandoening  te  bespeuren;  zij 
gebruikte  daarna  nog  eenigen  tijd  kleine  giften  merc. 
praec.  ruber,  eveneens  zonder  zigtbare  uitwerking  op 
het  organisme.  Ik  zag  toen  van  het  gebruik  der  kwik- 
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hetwelk  zij  tot  aan  haar  herstel  innam. 

De  woekeringen  werden  na  zuivering  der  oppervlakte 
met  verschillende  middelen  gecauteriseerd,  maar  voor 
het  grootste  gedeelte  weggesneden,  nadat  ik  de  patiënt 
door  cbloroforme  had  bedwelmd.  Later  was  het  nu  en 
dan  nog  noodig  enkele  excrescenties  af  te  snijden  en  te 
cauteriseren,  hetzij  met  bichromas  potassae  of  met  butyrum 
antimonii.  Lang  duurde  de  behandeling,  maar  zij  werd 
door  volkomene  genezing  gevolgd.  Aan  de  genitaliën 
zijn  slechts  zeer  weinig  likteekenen  over.  Secundaire 
verschijnselen  hebben  zich  nimmer  vertoond;  ook  na 
nog  is  de  patiënt  volkomen  gezond. 

Eene  andere  meid,    Hendrika  W k.,  welgevormd  en 

van  een  zeer  gezond  uiterlijk,  kwam  den  7  Maart  1851 
in  de  kliniek  met  alle  mogelijke  vormen  van  syphi- 
litisch  exantheem,  zoowel  op  het  gelaat  als  vooral  op  den 
rug  en  de  borst,  maar  ook  alle  andere  ligchaamsdeelen 
waren  meer  of  minder  aangedaan.  De  hoofdvorm  van 
het  exantheem  was  psoriasis  guttata,  maar  ecthyma, 
tuberkels,  maculae  en  papulae  waren  ook  in  ruim  aantal 
Toorhanden.  Behalve  dat  waren  er  nog  plaques  syphi- 
litiques  op  de  onderlip  en  bestond  er  conjunctivitis  en 
ligte  iritis  op  een  der  oogen.  Het  exantheem  had 
reeds  geruimen  tijd  geduurd;  in  het  begin  wilde  de 
zieke  zich  maar  volstrekt  niet  herinneren,  dat  er 
aan  de  genitaliën  iets  had  bestaan  en  ontkende  zij  zelfs 
de  mogelijkheid  daarvan,  daar  er  volgens  haar  beweren 
nimmer  coitus  had  plaats  gehad.  Later  kwam  zij  hier 
van    terug. 

Het  onderzoek  met  het  speculnm  leerde,  dat  de  ge- 
slachtsdeelen  nu  ten  minste  gezond   waren,  van  hymen 
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\7a8  geen  spoor  aanwezig;  ofschoon  ik  geene  likteekenen 
van  chankers  vond,  bestond  er  bij  mij  toch  geen  oogenblik 
twijfel  of  de  aansteking  had  hier  langs  den  gewonen 
weg  plaats  gegrepen.  Eene  Zittmannsche  kuur,  daarna 
het  gebruik  van  dec.  lignorum  en  jod.  pot.,  uitwendig 
wasschingen  meteene  oplossing  van  laatstgenoemd  mid- 
del, bragten  in  12  weken  volkomene  herstelling  te  weeg, 
terwijl  zich  nimmer  recidive  heeft  vertoond. 

Slechts  enkele  gevallen  kwamen  voor,  waarin  meerdere 
leden  van  hetzelfde  huisgezin  leden,  waarin  of  de  vrouw 
den  man,  of  de  man  de  vrouw  had  besmet;  zoo  kwam 
op  den  19  Dec.  1849  eene  vrouw  op  de  polykliniek 
met  scherpe  leucorrhoe,  oppervlakkige  ulcera  syphilitica 
aan  de  groote  lippen ,  verharding  der  liesklieren  en 
syphilitische  excoriaties  der  onderlip.  In  het  begin 
wilde  zij  volstrekt  niet  weten  hoe  zij  daaraan  was  ge- 
komen, later  evenwel  vernamen  wij,  dat  zulks  op  eene 
haar  niet  tot  eer  verstrekkende  wijze  was  gebeurd. 

Voor  inwendig  gebruik  schreef  ik  jod.  hydr.  voor, 
uitwendig  sublimaat..  Spoedig  verbeterde  haar  toe- 
stand en  bleef  zij  weg,  voordat  ze  volkomen  genezen 
was;  wij  zagen  haar  dan  ook  eenige  maanden  later  met 
platte  tuberkels  rondom  den  anus  terug. 

Drie  en  eene  halve  maand  daarna  kwam  de  man  met  secun- 
dair syphilitische  zweren  en  condylomata  lata  rondom  den 
anus,  met  beginnende  bubones  en  een'  verbarden  chanker 
Op  de  glans  tot  ons,  maar  werd  door  jodur.  hydr.  en 
sublimaat  vrij  schielijk  genezen. 

In  de  maand  September  kwam  de  vrouw  andermaal 
met  een  kindje,  waarvan  zij  voor  8  weken  bevallen 
was  en  dat  de  gewone  verschijnselen  van  haereditaire 
syphilis  vertoonde.     Tegelijk    met    het    kind   werd  ook 
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de  moeder  nog  eenigen  tijd  behandeld,  en  later  zjja 
beiden,  zoowel  als  de  man,  voor  verdere  aanvallen  der 
ziekte  bevrijd  gebleven. 

In  bet  laatst  van  November  kwam  zekere  Gerardus  P...n, 
reizend  koopman  oud  36  jaar,  met  verschijnselen  van 
secundaire  sypbilis,  als  angina  syphilitica,  plaques  aan 
de  tong  en  de  lippen,  platte  condylomata  rondom  den 
anus  en  opgezette  liesklieren  op  de  polykliniek.  Hij 
verhaalde  ons  zich  eenigen  tijd  te  voren,  terwijl  hij  op 
reis  was,  aan  besmetting  te  hebben  blootgesteld  en  eenen 
chanker  aan  de  glans  te  hebben  gekregen,  welke  zonder 
behandeling  was  genezen,  —  Om  het  gure  weder  en  het 
bijna  aanhoudend  verblijf  van  den  patiënt  in  de  open 
lucht,  schreef  ik  hem  geen  kwik  maar  joduretum  potassii 
voor,  en  liet  hem  uitwendig  sublimaat  gebruiken,  nu 
en  dan  de  condylomata  cauteriserende.  Hij  genas  vrij 
voorspoedig  en  heeft  later  geene  nieuwe  verschijnselen 
gezien. 

Den  16  Jan.  1852  kwam  zijne  vrouw  bij  ons,  kla- 
gende over  keelpijn  en  sterken  fluor  albus,  waaraan  zij 
reeds  sinds  eenigen  tijd  bad  geleden.  Vroeger  was  zij 
steeds  gezond  geweest;  36  jaar  oud  zijnde  had  zij  reeds 
14  kinderen  ter  wereld  gebragt.  Ik  bespeurde  eene 
suspecte  excoriatie  aan  de  onderlip  en  duidelijk  syphili- 
tische  zweren  aan  den  achterwand  van  den  pharynx; 
het  onderzoek  met  het  speculum  toonde  alleen  catarrhus 
vaginae  aan,  zonder  sterkere  roodheid  der  mucosa;  van 
ulcera  was  aan  de  genitalia  geen  spoor  aanwezig,  ook 
verzekerde  de  vrouw  nimmer  daarvan  iets  te  hebben 
bespeurd.  Joduretum  hydrargyri  werd  inwendig  voorge- 
schreven, voor  wassching  en  gorgeldrank  ontving  zij 
eene   sublioiaatoplossing.      Kort   daarna  kwam  zij  terug 


329 

klagende  over  pijn  aan  de  linkerzijde  van  den  neas; 
uitwendig  was  daaraan  niets  te  bespeuren,  maar  de 
punt  van  den  neus  opligtende,  zag  ik  een  ulcus  syphi- 
liticum  aan  de  binnenzijde  des  neusvleugels,  waarvan  de 
vrouw  niet  wist  aan  te  geven,  hoelang  zij  het  reeds 
had  gehad,  waarschijnlijk  reeds  geruimen  tijd;  vreemd 
genoeg  is  het,  dat  de  vrouw,  die  sterk  snuifde,  er  vroeger 
zoo  weinig-  hinder  van  had  ondervonden.  Hoe  de  zweer  ia 
den  neus  was  ontstaan,  zou  ik  niet  durven  zeggen:  dat 
de  vrouw  zich  zelve  daar  besmet  had  was  buiten  twijfel, 
maar  wanneer  en  waar  «de  smetstof  van  daan  kwam 
bleef  onzeker.  Eenige  cauterisaties  met  nitr.  arg.  waren 
voldoende  om  genezing  te  bewerken. 

Het  derde  lid  dezer  familie  was  een  jongen  van  1  jaar 
oud,  goed  gevoed  en  voor  zijnen  leeftijd  sterk  ontwik- 
keld, die  den  21  April  van  hetzelfde  jaar  op  de  poly- 
kliniek  werd  gebragt  met  syphilitisch  exantheem,  be- 
staande in  vlekken,  oppervlakkige  ulcera  benevens  platte 
tuberkels,  vooral  in  de  nabijheid  der  genitalia,  en  de 
bekende  witte  plekken  aan  de  mondhoeken.  Het  kind 
genas  bij  het  gebruik  van  calomel  vrij  voorspoedig  en 
volkomen.  Of  de  moeder  geheel  genezen  is  betwijfel 
ik  zeer,  zij  bezocht  ons  slechts  enkele  malen  en  bleef 
schielijk  geheel  weg,  hare  oudste  dochter  met  het  kind 
zendende.  Uitwendige  teekenen  zijn  er  bij  haar  niet  meer 
waargenomen,  maar  daar  wij  nu  kort  geleden  andermaal 
een  kind,  waarvan  zij  sedert  bevallen  is,  met  een  duidelijk 
syphilitisch  exantheem  in  behandeling  kregen,  is  het 
hoogst  waarschijnlijk  dat  de  oorzaak  der  besmetting  van 
de  kinderen  bij  de  moeder  te  zoeken  is. 

Den  16  Augustus  1852  eindelijk  kwam  een  ouder 
kind,  zijnde  een  jongen  van  8  jaar,  met  syphilitische 
VI.  23 
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zweren  aan  en  in  den  mond  in  behandeling;  w\|  gaven 
hem  uitwendig  sabltmaaty  inwendig  joduretum  potassü« 
Hoe  hij  de  besmetting  had  opgedaan,  konden  wij  niet 
te  weten  komen*  Eenigen  tijd  later  bragt  zijne  zuster 
hem  op  de  polykliniek,  verhalende,  dat  hem  sinds  een  paar 
dagen  de  ontlasting  ontliep  en  dat  hij  daarbij  over 
▼rij  hevige  pijn  klaagde.  Den  anus  beziende,  vonden 
wij  dien  ontstoken  en  zeer  wijd  openstaande,  zoodat 
er  wel  geen  twijfel  bestond  aangaande  de  oorzaak  der 
kwaal.  Wie  van  deze  schanddaad  te  beschuldigen  is 
geweest,  was  niet  op  te  sporen;  de  stugge  jongen  liet 
zich  geen  woord  ontvallen.  Eerst  na  geruimen  tijd  is 
hij  genezen. 

'  De  ondervinding  vooral  der  laatste  maanden,  maar 
ook  vroeger  reeds  opgedaan,  en  niet  door  mij  alleen 
maar  door  alle  Heelkundigen  hier  ter  stede,  heeft  maar 
al  te  zeer  geleerd,  hoe  noodig  het  is,  dat  er  eindelijk 
eens  een  beter  toezigt  op  de  publieke  huizen,  eene 
geheele  regeling  van  het  in  onze  beschaafde  Maatschappij 
ongelukkig  genoeg  noodzakelijk  geworden  kwaad,  de 
prostitutie    namelijk,    tot   stand   kome.    De   plaatselijke  , 

wetgeving  is  bij  magte  zoodanig  toezigt  daar  te  stellen,  | 

gelukkig  behoeven    wij    in  dit    opzigt  niet  te  wachten  I 

op  verbetering  onzer  geneeskundige  wetten.  Reeds 
voor  eenigen  tijd  werd  van  wege  de  Politie  dezer  stad 
bij  het  plaatselijk  Bestuur  een  voorstel  tot  verbetering 
der  wetgeving  op  dit  punt  ingediend  en  een  ontwerp* 
reglement  overgelegd,  hetwelk,  zoo  't  in  werking  kwam, 
voorzeker  hoogst  weldadigen  invloed  zoud«  hebben.  Tot 
dusverre  werd  daaraan  geen  gevolg  gegeven.  Hopen  wij, 
dat  bij  bet  steeds  toenemende  kwaad,  bij  den  immer  dieper 
en  dieper  in  alle  standen  der  Maatschappij  invretenden 
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kanker  der  syphilis,  de  Regering;  spoedig  zoodanig  over<- 
tuigd  worde  van  de  dringende  noodzakelijkheid  cener 
geheele  regeling  der  prostitutie,  dat  wij  dezen  belang- 
rijken maatregel  eerlang  tot  stand  zien  gebragt.  Loffe- 
lijk is  het,  wanneer  het  Bestuur  handel  en  nijverheid, 
en  dus  de  welvaart  der  burgers  bevordert,  loffelijk 
wanneer  het  op  alle  wijzen  armoede  zoekt  te  lenigen 
door  den  armen  werk  te  verschaffen,  maar  niet  minder 
löffeiyk,  indien  het  voor  den  gezondheidstoestand  der 
«an  zijne  zorg  toevertrouwde  burgerij  waakt,  en  dat 
hierbij  zooveel  mogelijke  wering  der  syphilis  eene  eerste 
plaats  bekleedt,  zal  wel  geen  betoog  behoeven. 

Pêeudoplaêtnaia. 

F'etgêzwel  op  de  linkerwang^  toegnemingy  recidive.  — 
In  de  maand  Mei  1853  nam  ik  een  meisje  in  de  kliniek 
op  met  eenen  zeer  grooten  tumor  op  de  linkerwang; 
zich  naar  achteren  onder  den  processus  mastoideus, 
naar  boven  tot  aan  de  slaap,  naar  beneden  tot  over  den 
rand  der  onderkaak  uitstrekkende  en  in  zijne  grootste 
hoogte  ongeveer  5  Par.  duimen  bedragende,  terwijl  de 
diameter  4  duimen  bedroeg.  Het  meisje  was  22  jaar 
oud,  vrij  gezand,  niet  sterk  ontwikkeld,  maar  menstru- 
eerde regelmatig.  Als  kind  scheen  zij  parotitis  te  heb- 
ben gehad,  die  in  verharding  der  oorklier  eindigde; 
langzamerhand  ontstond  er  meerdere  zwelling,  en  reeds 
Toor  vijf  jaar  zoude  het  gezwel  zijn  weggenomen,  maar 
'door  de  onhandelbaarheid  der  lijderes,  die  zich  vol- 
atrekt  niet  verkoos  te  doen  bedwelmen,  moest  men  van 
de  operatie  afzien.  Meer  en  meer  nam  nu  de  tumor 
toe,  de  processus  mastoideus  werd  aanmerkelijk  naar 
buiten   gedrukt,    ook  de  arcus  zygomaticus  werd  opge- 

23* 
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heven;  achter  bet  oor,  dat  volkomen  horizontaal  stond, 
vormde  zich  eene  opening,  waaruit  eene  kleine  hoeveel- 
heid etter  vloeide,  maar  waarin  de  sonde  slechts  zeer 
weinig  kon  worden  ingevoerd.  De  huid  op  het  gezwel 
was  sterk  gespannen,  zoodat  dit  zich  harder  voordeed 
dan  het  werkelijk  was;  van  boven  alleen  bezat  het  de 
eigenaardige  elasticiteit  der  lipomata,  men  zou  anders 
veeleer  geneigd  zijn  geweest  het  voor  een  fibroid  te 
houden.  De  basis  van  het  gezwel  was  aanmerkelijk 
harder  dan  het  overige  gedeelte,  zoodat  hier  hoogst- 
waarschijnlijk geen  lipoma  bestond,  maar  hypertrophie 
met  verharding  der  parotis.  Door  gedeeltelijke  verlam- 
ming der  linker  wangspieren  was  de  mond  naar  de 
reg terzijde  opgetrokken. 

Daar  de  patiënt  van  haar  gebrek  hoe  langs  zoo  meer 
hinder  begon  te  ondervinden,  kwam  zij  bij  mij,  ver- 
klarende zich  gaarne  aan  de  operatie  te  willen  onder- 
werpen, wanneer  zij  op  die  wijze  van  hare  kwaal  kon 
worden  bevrijd.  Na  haar  in  slaap  te  hebben  gebragf, 
deed  ik  eene  kruiswijze  insnijding  over  den  gehèelen 
tumor,  praepareerde  de  huidlappen  los  en  nu  bleek 
dat  het  gezwel  een  zuiver  kwabvormig  lipoma  was,  dat 
vrij  gemakkelijk  los  liet,  maar  het  was  niet  alléén  vetgezwel, 
de  parotis  was  verhard  en  ontaard.  Ik  wilde  ook  deze 
verwijderen,  hoezeer  overtuigd  van  het  gevaar,  maar 
moest  daarvan  afzien,  doordat  de  lijderes  wakker  werd 
en  zich  zoo  onstuimig  gedroeg^,  dat  zij  door  vier  stev^ige 
helpers  niet  genoegzaam  bedwongen  kon  worden.  Er 
was  niet  aan  te  denken  haar  op  nieuw  in  slaap  te  brengen, 
de  doorgesnedene  art.  temporalis  gaf  tamelijk  veel  bloed 
terwijl  de  drukking  slechts  onvolkomen  kon  geschieden 
en  het  eenige  oogenblikken  aanhield  eer  ik  het  vat  kon 
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onderbinden.  Ik  was  dus  genoodzaakt  het  nog  overge- 
blevene gedeelte  van  den  tumor,  volkomen  het  uitzigt 
hebbende  en  zich  op  het  gevoel  ook  voordoende  als 
sarcoma  glandulare,  te  laten  zitten,  na  het  Upoma  zoo 
zuiver  mij  mogelijk  was  te  hebben  verwijderd.  De 
wond  werd  grootendeels  door  bloedige  hechting  ver- 
eenigd,  terwijl  ik  eenige,  maar  ik  moet  bekennen  zeer 
geringe,  hoop  voedde,  dat  er  in  het  teruggeblevene  ver- 
ettering  zou  ontstaan  en  dit  langs  dien  weg  verwijderd 
zou  kunnen  worden. 

De  patiënt,  die  vrij  veel  bloed  had  verloren,  bleef 
geruimen  tijd  zwak,  maar  herstelde  toch  geheel.  Tot  onze 
spijt  evenwel  bespeurden  wij  reeds  een  week  of  zes  na 
de  operatie,  toen  de  wond  nog  bij  lange  niet  genezen 
was,  dat  de  zwelling  (die  na  de  operatie  niet  meer  dan 
een'  vinger  dik  was)  allengs  meer  toenam,  en  wel  dat 
er  zich  op  nieuw  een  vetgezwel  vormde.  Door  sterke 
cauterisatie  met  pasta  viennensis  zocht  ik  de  verdere  ontwik- 
keling tegen  te  gaan,  maar  te  vergeefs;  de  wond  sloot 
zich  allengs  en  de  wang  werd  langzamerhand  dikker. 
Thans  heeft  de  tumor  wel  niet  den  vorigen  omvang  we- 
der bereikt,  maar  toch  bezit  hij  reeds  weder  eene  aan- 
merkelijke grootte.  Denkelijk  zal  ik  aan  het  dringend 
verlangen  der  lijderes  voldoen  en  haar  nogmaals  ope- 
reren, daar  zij,  ofschoon  met  het  gevaar  der  operatie 
geheel  bekend,  zich  liever  daaraan  wil  onderwerpen,  dan 
eene  kwaal  behouden,  die  haar  vroeger  of  later  toch  ten 
grave  zal  slepen. 

Carcinoma  lahii  inferiariê  zagen  wij  bij  4  lijders;  een 
daarvan  is  tweemaal  met  recidive  teruggekomen,  de  drie 
anderen  zijn,  zoover  ik  weet,  tot  dusverre  hersteld  gebleven. 
Het  microscopisch  onderzoek  heeft  bij  allen  de  diagnose 
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beyesügd  en  het  bestaan  yan  epitbeliaal-kanker  buiten 
twijfel  gesteld. 

De  eerste,  die  in  behandeling  kwam,  was  een  boeren- 
arbeider, met  name  Rein  Hillebrink,  60  jaar  oud,  bij 
wien  zich  onder  de  gewone  yerschijnselen  en  het  gewcme 
yerloop  huidkanker  aan  den  rooden  zoom  der  lip  ontwik* 
keld  had.  Reeds  voor  geruimen  tijd  was  er  eene  soort  van 
wrat  op  de  lip  ontstaan,  maar  sinds  eenige  maanden 
eerst  was  er  ulceratie  der  lip  bijgekomen.  De  man  was 
oyerigeos  gezond,  alleen  de  roode  zoom  der  lip  was  aan* 
gedaan;  ik  sneed  hem  dus  dwars  af.  De  genezing 
ging  zeer  voorspoedig  en  korten  tijd  na  de  operatie  kon  de 
man  hersteld  vertrekken.  In  het  midden  van  Februarij 
1850  nam  ik  de  lip  weg,  ruim  twee  jaar  later  ontving 
ik  de  tijding,  dat  hij  zich  volkomen  wel  bevond. 

Twee  andere  lijders,  van  welke  de  een  62  de  ander 
63  jaar  oud  was,  werden,  de  eerste  in  het  laatst  van 
October,  de  tweede  in  het  begin  van  November  1852  geope- 
reerd. Bij  den  eenen  nam  ik  de  lip  dwars  weg;  tot  nu  toe 
bleef  hij  gezond.  In  het  tweede  geval  waarin  de  kwaal  verder 
was  voortgegaan,  moest  ik  het  gebrek  door  eene  V  incisie 
verwijderen,  waardoor  ruim  de  helft  der  lip  werd  weg- 
genomen. De  bloedige  hechting  gelukte  volkomeUi  zoodat 
de  lijder  na  14  dagen  hersteld  kon  vertrekken.  Wij 
hebben  in  den  laatsten  tijd  niets  van  hem  gehoord,  zoodat 
ik    niet   kan  verzekeren,    dat    hij    hersteld  is  gebleven. 

Het  belangrijkste  geval  van  lipkanker  kwam  voor  bij 
eenen  op  't  uiterlijk  aanzien  volkomen  gezonden,  SOjarigen 
man,  met  name  Cornetis  Nagtegaal.  Deze  vertoonde 
zich  den  25  October  1851  voor  de  eerste  maal  op  de 
polykliniek  met  zeer  duidelijk  erkenbaar  carcinoma  epi- 
theliale  aan  de  onderlip.     De  ziekte  had  zich  zeer  lang- 
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zaam  ontwikkeld,  de  man  wist  niet  naauwkeurig  aan 
te  geven,  op  welken  tijd  h\j  ?oor  het  eerst  iets  had 
bespeurd;  de  regterhelft  der  lip  was  sterker  aangedaan 
dan  de  linker;  in  de  laatste  maanden  was  de  kwaal,  die 
de  lijder,  gelijk  gewoonlijk  gebeurt,  aan  het  stooten  of 
schaven  met  den  steel  zijner  pijp  toeschreef,  sterk  toege- 
nomen, de  geheele  breedte  bedroeg  omstreeks  IVa  Par. 
duim,  de  hoogte  11  è  12  lijnen,  de  dikte  8.  Daar 
alleen  de  roode  zoom  der  lip  was  aangedaan  en  er  in 
het  overige  gedeelte  derzelver  volstrekt  geene  verharding 
was  te  bespeuren,  sneed  ik  den  zoom  eenvoudig  dwars 
af,  torqueerde  de  spuitende  vaten  en  liet  eenvoudig  met 
een  doekje  door  koud  water  van  tijd  tot  tijd  bevochtigd 
verbinden  *  De  genezing  ging  zeer  voorspoedig;  14  dagen 
na  de  operatie  verliet  de  man  volkomen  hersteld  het  Noso- 
comium.  Niet  lang  daarna  werd  hij  bij  het  scheren  ligt 
verwond;  op  de  plaats  der  verwonding  vertoonde  zich  eerst 
eene  eenvoudige  ontvelling,  daar  rondom  ontstonden 
schielijk  knobbelvormige  verhardingen  en  de  ziekte  kwam 
terug.  In  het  midden  der  maand  Januarij  1862  zag  ik  den 
lijder  weder  en  vond  het  carcinoom  nu  reeds  meer  ont- 
wikkeld dan  de  eerste  maal;  de  algemeene  toestand  echter 
was  ook  thans  nog  zeer  goed.  De  patiënt  bad  nog  niet  veel 
lust  om  zich  op  nieuw  aan  de  operatie  te  onderwerpen 
en  vertrok  naar  huis,  om  eene  maand  later  terug  te  ko- 
men, met  verzoek  dat  wij  hem  nu  zoo  spoedig  mogelijk 
van  de  hem  zeer  kwellende  ziekte,  die  zich  in  dezen 
tijd  aanmerkelijk  had  uitgebreid,  zouden  bevrijden.  Slechts 
een  vierde  gedeelte  der  lip,  aan  den  linker  mondhoek, 
was  vrij  gebleven,  maar  beneden  zette  zich  het  gebrek 
tot  op  bijna  een'  duim  beneden  den  rooden  rand  voort, 
terwijl  het  regts  nog  iets  voorbij  den  mondhoek  reikte. 
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Den  24  Februarij  nam  ik  hem  tea  tweeden  male  op ; 
zijn  uilzigt  was  nu  zeer  reranderd,  het  gelaat  inge- 
Tallen  en  angstig,  het  geheele  ligchaam  vermagerd  en 
ook  de  pols  zwakker;  er  was  intusschen  weinig  pijn 
en  goede  eetlust;  het  carcinoom  was  in  dezen  tijd  nog 
iets  toegenomen,  de  verzwering  vooral  iets  uitgebreider 
geworden  en  de  knobbels  dikker  en  wankleuriger  dan 
bij  zijn  laatste  bezoek.  Dringend  verlangde  de  patiënt 
geopereerd  te  worden  en  ik  meende  aan  zijn  verlangen 
te  mogen  voldoen,  ofschoon  bet  spoedig  ontstaan  der 
recidive  de  prognose  niet  gunstig  maakte.  Noch  tong, 
noch  tandvleesch,  noch  halsklieren  waren  aangedaan 
en  de  vermagering  kon  voor  een  deel  aan  gebrek,  dat 
de  lijder  in  den  laatsten  tijd  had  geleden,  voor  een 
gedeelte  ook  aan  zijne  zeer  neergedrukte  gemoedsstem- 
ming worden  toegeschreven.  Ik  deed  de  operatie 
weinige  uren  nadat  ik  den  lijder  had  opgenomen :  van  uit 
den  regter  mondhoek  werd  eene  een'  duim  lange  insnij* 
ding  horizontaal  naar  buiten  gevoerd,  vandaar  werd 
eene  incisie  schuins  naar  beneden  tot  even  onder  de 
kin  gemaakt,  even  zoo  aan  de  linkerzijde  der  lip,  waar 
1/4  gedeelte  behouden  bleef.  Het  geheele  stuk,  dat  na- 
tuurlijk den  vorm  eener  V  had,  werd  weggenomen  en 
al  het  vet  en  cel  weefsel,  dat  slechts  eenigzins  verhard  was, 
weggesneden ;  de  bloeding  was  gemakkelijk  te  stuiten,  al- 
leen de  art.  mentalis  moest  worden  getorqueerd.  De 
wond  werd  door  den  omgewonden  naad  vereenigd.  De 
genezing  ging  zeer  voorspoedig;  vijf  suturen  waren  in 
het  geheel  aangelegd,  de  vier  onderste  hadden  volko- 
mene vereeniging  bewerkt,  de  bovenste  niet,  zoodat  er 
ligte  suppuralie  aldaar  ontstond.  Vier  weken  na  de 
operatie  kon  ik  den  lijder,  schijnbaar  volkomen  hersteld. 


337 

doen  vertrekken ;  misTorming  was  er  bijkans  niet,  de  mond 
alleen  was  nog  kleiner  gebleven  dan  vroeger  en  iets 
strakker;  de  krachten  waren  teruggekomen  en  het  uit- 
zigt  even  goed  en  gezond  als  voorheen. 

Twee  maanden  later  ontstond  er  zonder  bekende 
aanleiding  op  nieuw  recidive  en  wel  aan  den  rand  der 
lip  en  langs  het  geheele  likteeken.  Ik  moed  hier  nog 
bijvoegen,  dat  de  randen  van  het  weggenomen  stuk 
microscopisch  onderzocht  waren  geworden  en  dat  car- 
cinoomcellen  in  tamelijke  hoeveelheid  daarin  waren 
aangetroffen.  De  woekering,  die  ontstond,  nam  schielijk 
in  grootte  toe  en  nam  min  of  meer  den  bloemkoolvorm 
aan;  zij  was  vast,  zeer  weinig  pijnlijk,  niet  ligt  bloedend 
en  had,  toen  ik  den  lijder  den  13  December  op  nieuw 
opnam,  de  grootte  eener  vuist  bereikt.  Het  gezwel  strekte 
zich  van  de  lip  tot  onder  de  kin  en  ter  zijde  langs  de 
kaak  uit;  de  halsklieren  waren  opgezet;  de  mond  scheef 
getrokken,  maar  het  uitzigt  des  lijders  tot  dusverre  rede- 
lijk goed  gebleven.  Ik  behield  hem  eene  maand  of 
vier  op  de  kliniek,  in  welken  tijd  de  ziekte  meer  en  meer 
toenam;  vooral  vermeerderde  de  zwelling  der  habklieren 
zeer,  de  mond  kon  hoe  langs  zoo  moeijelijker  worden 
geopend;  tusschenbeide  ontstonden  er  door  drukking 
der  sterk  gezwollen  klieren  benaauwdheid  en  moeijelijk- 
heid  in  het  slikken,  ook  namen  de  krachten  allengs  af, 
schoon  de  kleur  des  gelaats  goed  bleef,  en  volstrekt 
niet  op  kanker-cachexie  duidde. 

Van  eene  operatie  was  natuurlijk  geene  sprake  meer, 
in  het  voorjaar  vertrok  de  lijder  naar  huis,  waar  hij 
eenige  maanden  later  geheel  uitgeput,  ten  deele  door 
het  overvloedige  stofverlies  (alle  gezwollen  halsklieren 
waren  nu  ook  in  ulceratie  geraakt),  ten  deele  door  diar- 
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rhae,  ten  deele  ook  doordat  hij  slechts  moeijelijk  en 
niet  dan  dan  voedsel  kon  tot  zich  nemen,  is  gestorven. 

Ofschoon  met  zeer  weinige  hoop  op  goed  gevolg  had 
ik  hier  nog  gebruik  gemaakt  vau  joduretum  arsenici  (eerst 
i/]6,  later  i/s  grein  per  dag)  en  uitwendig  met  potassa 
caustica,  enz.  gecauteriseerd.  Ik  wekte  hierdoor  vol- 
strekt geen  pijn  op,  het  joduretum  werd  uitmuntend 
verdragen,  maar  de  woekering  nam  geregeld  in  grootte 
toe,  zoodat  ik  mij  alras  bepaalde  tot  eene  zuiver  pallia- 
tive  behandeling:  goede  voeding  en  zuiver  houden  van 
het  carcinoom. 

In  verscheidene  gevallen  heb  ik  het  joduretum  arsenici 
beproefd,  maar  steeds  zonder  eenig  gevolg. 

Van  carcinoma  linguas  zagen  we  slechts  twee  gevallen : 
in  beiden  waren  bij  de  komst  der  lijders  op  de  poljklt- 
niek  behalve  de  tong  ook  reeds  de  binnenvlakte  der 
wang  en  het  tandvleesch  aangedaan  en  was  er  geene 
kans  meer  om  door  operatie  hetzij  gdiieeie  of  ten  minste 
tijdelijke  genezing  te  verkrijgen.  Beide  lijders  zijn 
aan  inanitie  gestorven;  het  slikken  werd  op  het  laatst 
genoegzaam  geheel  onmogelijk,  het  stofverlies  was  bij 
beiden  zeer  groot;  slechts  bij  een'  der  lijders  ontstond 
nu  en  dan  sterke  bloeding  uit  de  tong,  die  evenwel 
bij  aanwending  van  adstringerende  middelen  telkens 
spoedig  tot  staan  kwam.  Joduretum  arsenici  inwen- 
dig, voor  uitwendig  gebruik  joduretum  potassii,  daarna 
eene  sterke  oplossing  van  acidum  tannicum  bleven  ge- 
heel werkeloos.  In  beide  gevallen  moest  ik  er  mij  eindelijk 
toe  bepalen  door  het  gebruik  van  cortex  en  zachte  voeding 
de  krachten  zooveel  mogelijk  te  ondersteunen. 

Borstkanker  kwam  bij  drie  vrouwen  voor:  slechts  twee 
daarvan  werden  geopereerd,  de  derde,  eene  vrouw  van 
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lang  eene  ?erharding  in  de  linkerborst  (zoo  ik  mij  wel 
herinner)  had  gehad,  en  slechts  sinds  kort  bij  de  nu  Trij 
schielijke  toeneming  yan  het  gezwel  schietende  pijnen  was 
beginnen  te  gevoelen,  vertoonde  zich  slechts  eenmaal. 
Ik  had  haar  aangeraden  zich  te  laten  opereren  en  meende 
in  dit  geval  de  prognose  niet  ongunstig  te  moeten  stel- 
len, maar  de  vrouw  verkoos  zich  aan  de  kunsthewerking 
niet  te  onderwerpen.  De  huid  was  bij  hare  komst 
niet  veranderd,  alleen  rondom  den  tepel  aangehecht, 
bet  gezwel  hard,  omschreven,  wel  hoekig  maar  bewe- 
gelijk, niet  bijzonder  groot;  de  vrouw  was  mager,  het 
gelaat  tamelijk  ingevallen,  maar  zoo  bad  ze  er  reeds 
jaren  uitgezien. 

De  lijderes  beproefde  allerhande  kwakzalversmiddelen, 
die  in  zooverre  werkzaam  waren,  dat  ze  de  verweeking 
van  den  scirrhus  bevorderden  en  dus  het  ontstaan  van 
earcinoma  apertum  bespoedigden.  De  vrouw  stierf  onder 
de  gewone  verschijnselen  van  algemeene  uitputting. 

Beide  andere  vrouwen  werden  geopereerd.  De  eene 
had  een  zeer  uitg^reid  carcinoom  der  regterborst ;  de 
tamelijk  gelijkmatige  ronde  vorm,  de  mindere  hardheid 
dan  die  van  scirrhus  gewoonlijk  is,  de  groote  omvang, 
de  leeftijd  (de  vrouw  was  slechts  37  jaar),  het  spoedig 
toenemen  van  het  gezwel,  waarvan  de  lijderes  het  ont- 
staan niet  juist  wist  aan  te  geven,  deden  veronderstellen, 
dat  wij  hier  niet  met  gewonen  vezelkanker  maar  met 
mergkanker  te  doen  hadden.  De  vrouw  was  gehuwd, 
had  nog  jonge  kinderen,  was  mager,  zag  er  geel  en 
cachectisch  uit;  de  "huid  was  op  het  midden  en  naar 
buiten  van  het  gezwel  vast  met  hetzelve  vereenigd;  hier 
en  daar  begon  reeds  verweeking  te  komen,  er  werd  eene 
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streng  in  de  rigting  van  de  okselholte  gevoeld.  Alle 
omstandigheden  waren  zoo  ongunstig  als  mogelijk  ivas, 
het  was  als  zeker  te  stellen,  dat  de  ziekte  terug  zou  keeren, 
het  zou  zelfs  kunnen  gebeuren,  dat  zulks  plaats  had 
vóór  de  volkomene  genezing  der  wond.  De  operatie  was 
dus  eigenlijk  niet  aangewezen  of  liever  tegenaange  wezen; 
toch  deed  ik  ze  en  wel  omdat  de  schietende  pijnen, 
die  de  vrouw  gevoelde,  zeer  hevig  dikwijls  bijna  ondra- 
gelijk waren,  omdat  elke  beweging  van  den  regterarm 
haar  hoogst  hinderlijk  was,  omdat  de  pijnen  haar  *s  nachts 
den  slaap  bijna  geheel  ontroofden  en  de  vrouw  dringend 
verlangde,  alwas  het  slechts  voor  een'  tijd,  van  haar  lijden 
te  worden  bevrijd. 

Den  10  Junij  nam  ik  het  gezwel,  dat  de  grootte  van 
een  klein  kinderhoofd  had,  weg;  alles  wat  ziekelijk 
scheen  werd  verwijderd,  waaronder  een  paar  eenigzins  ver- 
harde okselklieren.  De  incisie  was  zeer  lang  geweest, 
een  groot  stuk  huid  had  ik  moeten  wegsnijden,  weshalve 
ik  slechts  een  klein  gedeelte  door  de  bloedige  hechting 
kon  vereenigen.  Vaten  behoefden  niet  te  worden  onder- 
bonden.  De  operatie  was  onder  invloed  der  chloroforme 
ten  einde  gebragt,  de  vrouw  werd  eerst  wakker,  toen 
het  verband  werd  aangelegd. 

De  reactie  was  zeer  gering,  in  ruim  tien  weken  was 
de  wond  genezen  en  de  vrouw,  die  in  krachten  veel 
gewonnen  had  en  er  oneindig  beter  uitzag  dan  bij  hare 
komst,  verliet  12  weken  na  de  operatie  zeer  vergenoegd 
het  Nosocomium.  Het  microscopisch  onderzoek  van  den 
tumor  bevestigde  de  diagnose;  slechts  weinig  vezels 
werden  er  gevonden,  des  te  meer  Icankercellen. 

Een  jaar  omstreeks  na  de  operatie  werd  mij  verhaald, 
dat   de  vrouw  aan   de  linkerborst  dezelfde  kwaal  had 
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gekregen.  Ik  heb  evenwel  niets  naders  van  haar  ver- 
nomen. 

De  tweede  patiënt,  welke  ik  opereerde,  was.eene  SOjarige^ 
zwakke,  tengere  vrouw,  welke  ik  den  15  Mei  1852  op- 
nam, na  hare  eenige  malen  op  de  polykliniek  te  hebben 
gezien.  De  vrouw  was,  naar  zij  ons  verhaalde,  steeds 
zwak  geweest,  maar  niet  ongezond ;  zij  had  verscheidene 
kinderen  gebaard;  hare  steeds  zeer  kleine  borsten  waren 
thans  bijkans  geheel  geatrophieerd,  maar  in  de  regter 
bestond  sinds  jaren  eene  verharding,  die  in  de  laatste 
maanden  grooter  was  geworden  en  tevens  pijnlijker, 
waarom  zij  mij  verzocht  het  gebrek  weg  te  nemen.  Het 
gezwel  strekte  zich  van  den  tepel  naar  buiten  en  bo- 
ven uit,  was  niet  grooler  dan  een  kippenei,  tamelijk  hard, 
bewegelijk  maar  niet  scherp  omschreven,  alleen  in  de 
nabijheid  van  den  tepel  met  de  huid  verbonden;  het 
was  niet  zeer  hoekig  en  van  uit  hetzelve  kon  eene  korte 
streng  naar  buiten  en  boven  gevoeld  worden;  bij  druk- 
king, die  niet  pijnlijk  was,  vloeide  er  uit  den  tepel  een 
weinig  bloederig  vocht. 

In  den  beginne  raadde  ik  der  vrouw  de  operatie  af; 
het  gezwel  had,  naar  zij  verhaalde,  reeds  20  jaar  bestaan 
en  zich  dus  zeer  langzaam  ontwikkeld;  het  was  weinig 
hoekig,  volkomène  zekerheid  van  scirrhus  bestond  er 
niet,  evenmin  was  er  eenige  neiging  tot  verweeking, 
terwijl  daarenboven  het  niet  scherp  omschreven  zijn  van 
den  tumor  de  volkomene  verwijdering  minder  gemakkelijk 
en  minder  waarschijnlijk  maakte.  De  vrouw'  hield  in- 
tusschen  niet  op  en  verlangde  dringend  te  worden  gehold- 
pen.  Ik  deed  de  opqratie  den  15  Mei,  zonder  ehloro- 
forme  te  doen  inademen.  Onder  het  opereren  bespeurde 
ik,  dat  de  stand  van  zaken  niet  zoo  gunstig  was,  als  ik 
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gemeend  had:  de  ziekelijke  rerharding  Terspreidde  zich 
Terder  dan  bij  uitwendig  onderzoek  te  ontdekken  was 
geweest,  dunnere,  bandachtige  verhardingen  moesten  Tan 
der  pectoralis  worden  afgepeld.  De  wondranden  werden 
door  bloedige  hechting  vereenigd.  Kort  na  de  operatie 
had  eenige  bloeding  plaats;  bij  het  wegnemen  Tan 
het  verband  bleek  dan  ook,  dat  er  geene  vereeniging 
tot  stand  was  gekomen  en  dat  zich  een  vrij  groot  stuk 
eoagulum  tusschen  de  huid  en  den  musculus  pectoralis 
bevond.  Het  eoagulum  werd  voor  een  gedeelte  door 
suppuratie  uitgestooten.  Zes  weken  later  verliet  de  vrouw 
het  Nosocomium.  Ruim  twee  maanden  daarna  bestond  er 
reeds  eenige  verharding  aanhetlikteeken;  deze  nam  allengs 
meer  toe  en  wel  zoodanig,  dat  binnen  weinige  maanden 
een  omstrek  van  verscheidene  Par.  duimen  in  diameter  ge- 
heel met  harde  knobbels  was  bedekt,  waaraan  de  huid 
onbewegelijk  was  vastgehecht,  en  die  zelve  ten  deele 
vast  ain  de  ribben  gehecht  waren.  In  den  om- 
trek van  het  likteeken  ontstond  verzwering  der  knobbels. 
Er  was  nu  natuurlijk  slechts  palliative  behandeling 
mogelijk.  De  gezondheid  der  vrouw  bleef  redelijk,  nog 
weinige  maanden  geleden  leefde  zij,  ofschoon  ze  allengs 
begon  te  venwakken;  hoedanig  het  einde  zal  wezen  of 
welligt  reeds  was,  is  natuurlijk  niet  twijfelachtig. 

Het  microscopisch  onderzoek  van  het  weggenomene, 
zoowel  van  den  tumor  als  van  de  dunnere  strooken,  toonde 
duidelijk  het  bestaan  van  vezelkanker  aan.  Mijne  overtui- 
ging is,  dat  de  ziekte  niet  zoo  schielijk  zou  zijn  toege- 
nomen, wanneer  ik  de  operatie  niet  had  verrigt. 

Reeds  bij  het  eerste  bezoek  der  vrouw  bespeurde  ik, 
dat  er  bij  drukking  van  het  gezwel  in  de  nabijheid  des 
tepels  een  paar  droppels  sanguiaolente  vloeistof  konden 
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worden  uitgedrukt,  een  verschijnsel,  'twelk  men  inden 
laatsten  tijd  als  bewijs  Tan  goedaardigheid  Tan  tumores 
in  de  borst  heeft  aangenomen  1).  Dr.  A]K>LFitB  Righajid, 
die  het  vermeldt,  ontneemt  echter  dadelijk  aan  zijne 
stelling  alle  waarde,  door  er  bij  te  voegen  dat,  wanneer  er 
niettemin  recidive  ontstaat,  dit  komt,  omdat  een  goed* 
aardig  gezwel  met  kanker  tegelijk  voorkomt. 

Carcinoma  penie  kwam  slechts  eenmaal  onder  behan- 
deling bij  eenen  45jarigen,  overigens  gezonden  en 
stevigen  boer»  die  den  30  Januarij  1850  door  mij  in 
de  kliniek  werd  opgenomen.  Lang  te  voren  had  hij 
aan  syphilis  geleden,  maar  reeds  sinds  jaren  daarvan 
geene  verschijnselen  meer  bespeurd.  Ruim  een  jaar 
voor  zijne  opname,  misschien  reeds  vroeger,  waren  er 
verhardingen  aan  het  praeputium  ontstaan,  die  zich 
weldra  over  de  huid  van  den  penis,  en  op  de  glans 
verspreidden,  in  ulceratie  Overgingen  en  alle  kenmerken 
van  huidkanker  vertoonden.  £r  was  nog  immer  gedachte 
op  syphilis  en  dientengevolge  werd  ook  de  behandeling 
ingesteld,  die  echter  zonder  eenig  gevolg  bleef.  Bij  de 
opname  van  den  lijder  zagen  wij  het  lid  belangrijk 
gezwollen,  de  voorhuiden  een  aanmerkelijk  gedeelte  van  de 
huid  des  penis  waren  geheel  met  harde,  min  of  meer 
bloemkoolvormige,  ulcererende,  niet  zeer  pijnlijke  woe- 
keringen bedekt  en  ontzettend  verdikt;  hetzelfde  had 
op  de  glans  plaats  en  waarschijnlijk  ook  op  den  penis 
zelven.  Ik  was  in  twijfel  of  hier  werkelijk  epitbeliaal- 
kanker  bestond,  of  wel .  bloemkoolvormige  en  in  ver- 
zwering  geraakte  venerische  excrescenties;  ook 'het  mi- 
erosoopisch  onderzoek  verschafte  geene  volkomene  zeker- 


1)  Zfe  R6fue  vaéd,  chinirg.  d«  Paris,  laav.  IS5S. 
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heid.  Ik  sneed  de  huid  van  den  penis,  zoover  zij  ontaard 
T?as,  wegf  en  bemerkte  nu  dezelfde  woekeringen  rondom 
het  lid  zelf,  bet  corpus  cavernosum  urethrae  alleen  scheen 
gezond,  anders  strekten  zich  de  verhardingen  rondom  den 
geheelen  penis  ongeveer  over  eene  uitgestrektheid  van  3 
Parijsche  duimen  uit.  Inwendig  werd  sarsaparilla  en  jodu- 
return  potassii  voorgeschreven,  uitwendig  werden  cau- 
terisaties  met  verschillende  middelen  beproefd;  eenmaal 
sneed  ik  de  excrescenties  weg,  daar  zij  zich  voornamelijk 
over  de  corpora  cavernosa  schenen  te  verspreiden  en 
er  hier  en  daar  nog  een  klein  gedeelte  gezonde  mucosa  op 
de  glans  te  zien  was.  In  weerwil  van  krachtige  cauterisaties 
kwamen  de  woekeringen  in  zeer  korten  tijd  terug,  en 
wel  geheel  op  dezelfde  wijze  als  zij  vroeger  bestaan 
hadden,  volstrekt  niet  kwaadaardiger  dan  voorheen,  ter- 
wijl ook  de  gezondheid  des  lijders  vrij  goed  bleef. 

Het  was  nu  voldoende  gebleken,  dat  de  kwaal  niet  weg  te 
nemen  was  behalve  door  amputatie  van  het  lid,  welke  ik 
in  het  begin  van  Junij  verrigtte.  De  huid  een  weinig  met 
de  eene  hand  naar  voren  trekkende,  sneed  ik  met  een 
klein  amputatie-mes  den  penis  op  eenmaal  door,  waarbij 
mij  de  bijna  kraakbeenige  hardheid  der  corpora  caver- 
nosa opviel.  Het  teruggebleven  stuk  was  I1/4  duim  lang, 
de  slagaderen  gaven  weinig  bloed.  In  de  gedachte  aan 
eene  mogelijke  ontaarding  der  caverneuse  ligchamen 
had  ik  brandijzers  in  gereedheid  doen  houden,  ik  appli- 
ceerde  er  een  onmiddellijk  op  de  stomp  van  den  penis, 
na  de  huid  goed  naar  achteren  te  hebben  doen  trekken; 
de  geringe  bloeding  hield  dadelijk  op,  een  elastike 
catheter  werd  tot  in  de  blaas  gebragt  om  daar  té  blijven 
liggen,  en  nadat  alles  was  afgeloopen  werd  de  lijder, 
die  van  de  operatie  onder  invloed  der  chloroforme  niets 
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had  gevoeld,  wakker.  De  middellijn  van  het  weggeno- 
men sluk  bedroeg,  vlak  achter  de  glans,  bijna  twee  Par. 
duimen.  Het  onderzoek  leerde  ons,  dat  de  corpora  ca^ 
vernosa  en  de  glans  zelve  niet  aangedaan  waren,  of  liever 
de  corpora  cavernosa  waren  bloedledig,  verhard,  maar 
Volstrekt  niet  verdikt,  de  woekeringen  lagen  er  op.  Ook 
nu  werden  bij  microscopisch  onderzoek  bijna  niet  anders 
dan  meer  of  minder  ontaarde  en  veranderde  epithelium- 
cellen  gevonden.  De  herstelling  ging  zeer  voorspoedig; 
er  ontstond  natuurlijk  suppuratie  na  afstooting  der  brand- 
korst;  ik  had  geene  de  minste  moeite  de  urethra  open 
te  houden  en  kon  reeds  na  een'  dag  of  tien  den  catheter 
verwijderen.  De  stomp  werd  bijna  geheel  door  de 
huid  bedekt.  Volkomen  genezen  ging  de  lijder  naar  huis. 

Ongeveer  een  jaar  later  zag  ik  hem  terug;  hij  had 
zich  ongerust  gemaakt,  daar  er  op  de  stomp,  in  de  na- 
bijheid van  de  opening  der  urethra,  eene  kleine  wratvormige 
verhevenheid  was  ontstaan,  die  echter  naar  't  mij  voorkwam 
van  geene  ongunstige  beteekenis  was.  De  man  gevoelde 
zich  overigens  volkomen  wel,  urineerde  zeer  gemakkelijk 
en  van  verhardingen,  hetzij  aan  den  penis  of  in  de  lies, 
was  niets  te  bespeuren.  Eenige  maanden  daarna  hoorden 
wij,  dat  hij  aan  eene  acute  ziekte  (welke  wist  men  niet 
te  zeggen)  binnen  weinige  dagen  was  bezweken. 

Nog  een  geval  van  epithelium-kanker  en  wel  op  den 
buik,  links  onder  de  valsche  ribben,  zagen  wij  bij  eene 
54jarige  vrouw,  met  name  Timmermans,  die  uit  Noord- 
Braband  herwaarts  was  gekomen.  Reeds  voorlang  was  er 
eene  verharding  onder  de  huid  in  het  linker  hypochon- 
drium  ontstaan,  die  zeer  langzaam  in  grootte  toenam, 
weinig  pijnlijk  was,  in  het  midden  allengs  met  de  huid 
begon  te  vergroeijen,  en  waarover  zij  zich  bij  den  schie* 
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lijker  groei  in  het  laatste  jaar  zeer  ongerust  wasbeginnen 
te  maken.  Men  had  het  gezwel  voor  kanker  verklaard ; 
de  een  raadde  haar  aan  zich  te  doen  opereren,  de  ander 
ontraadde  haar  de  operatie  ten  sterkste.  Eindelijk  over- 
reedde de  haar  behandelende  geneesheer  haar  naar  Utrecht 
te  gaan  en  de  meening  van  mijnen  geachten  Ambtgenoot, 
Professor  Subruait,  in  te  winnen,  die  mij  ujtnoodigde 
de  vrouw  met  hem  te  zien.  Wij  vonden  een  gezwel  van 
de  grootte  eener  vuist,  hard,  tamelijk  hoekig,  voor  de 
helft  met  de  huid  vergroeid;  deze  was  knobbelig,  wan- 
kleurig,  maar  niet  in  verzwering  overgegaan.  Het  ge- 
zwel scheen  weinig  bewegelijk  en  zich  onder  de  rib- 
ben voorltezetten,  zoodat  wij  eerst  dachten  dat  bet 
zich  tamelijk  diep  uitstrekte,  maar  van  die  gedachte 
kwamen  we  terug,  nadat  wij  de  vrouw  zich  hadden 
doen  ontkleeden  en  haar  in  liggende  houding  onderzoch- 
ten; de  tumor  liet  zich  nu  vrij  gemakkelijk  bewegen  en 
zelfs  opligten,  zoodat  wij  oordeelden,  dat  er  niet  het 
minste  bezwaar  tegen  de  operatie  bestond.  Ik  nam  de 
lijderes  als  patiënt  op  en  opereerde  haar  in  het  begin  der 
maand  Junij  1851,  na  door  chlorofor roe  bedwelming  te  heb- 
ben voortgebragt.  Door  twee  halvemaansvormige  incisies 
werd  de  ziekelijke  huid  omschreven  en  het  opdefascia  zit- 
tende gezwel  zeer  gemakkelijk  weggenomen;  arteries 
behoefden  niet  onderbonden,  niet  eenmaal  getorqueerd 
te  worden;  de  wondranden  werden  door  bloedige  hecb- 
ting,  namelijk  door  den  omgewonden  naad,  iQt  elkander 
gebragt.  Een  gedeelte  der  wond  genas,  door  prima 
intentio,  een  ander  door  granulatie;  in  zes  weken  tijds 
was  de  vrouw  volkomen  hersteld. 

Het  onderzoek  met  het  microscoop  bevestigde  de  dia- 
gnose.   Er  bestond  werkelijk  epithelium-kanker,  die  zich 
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echter  niet  in  de  huid  zeWe,  maar  in  het  onderhuidsche 
celweef^el  schijnt  te  hebben  ontwikkeld  en  eerst  later 
de  huid  te  hebben  aang^etast. 

Een  zeer  merkwaardig  geval  van  sarcoma  glandulare 
of  liever  van  sarcomateuse  klierontaardmg  namen  wij 
bij  eenen  27jarigen  man  waar,  met  name  Pieter  van 
Ochten,  die  den  12  Augustus  1852  in  de  polykliniek 
in  behandeh'ng  kwam,  welk  geval  vooral  daarom  merk- 
waardig is,  omdat  het  ons  op  nieuw  leert,  hoe  men  in 
zijne  diagnose  dwalen  kan.  De  patiënt  was  klein  van 
gestalte,  maar  vrij  sterk  gespierd,  naar  zijne  verzekering 
volkomen  gezond,  behalve  dat  hij  nu  en  dan  aan  aan- 
vallen van  benaauwdbeid  leed.  Deze  aanvallen  kwamen 
naar  zijne  beschrijving  geheel  met  accessus  asthmatici 
overeen,  duurden  meest  niet  lang  en  bleven  soms  ge- 
ruimen  tijd  weg.  De  ademhaling  was  een  weinig  kort, 
de  borst  plar,  maar  zette  zich  toch  redelijk  uit,  ook  diepe 
inspiratie  hinderde  den  lijder  volstrekt  niet.  De  kleur 
der  wangen  was  eenigzins  omschreven  rood,  de  percussie 
der  borst  gaf  regts  boven  een'  doffen  toon,  op  welke  plaats 
ook  het  ademhalings-geruisch  bijna  niet,  bronchiaalademen 
daarentegen  wel  werd  gehoord.  Ik  vreesde  voor  begin- 
nende tuberculose,  welke  kwaal  in  zijne  familie  erfelijk  was. 
Deze  bezwaren  waren  intusschen  de  reden  zijner  komst 
niet;  deze  was  gelegen  in  twee  gezwellen,  een  op  eiken 
schoudertop,  zich  uitstrekkende  van  den  hals  tot  onge- 
veer op  de  hoogte  van  den  processus  coracoideus,  regts 
van  de  grootte  van  anderhalve  vuist,  links  van  eene 
gewone  vuist,  bewegelijk,  naar  het  scheen  vrij  goed 
omschreven,  ofschoon  het  gezwel  regts  zich  onder  den 
cucullaris  scheen  voorttezetten,  elastisch  op  het  aan- 
voelen en  niet  gelijkmatig  rond  maar  kwabvormig.     Ik 
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diagfnosticcerde  beide  tumores  voor  vetgezwellen,  wel 
niet  geheel  omscbre?en,  maar  toch  zoodanig,  dat  het  w^- 
nemen  denkelijk  geene  bijzondere  bezwaren  zou  opleveren. 
Bijkans  twee  jaren  was  het  geleden,  dat  de  patiënt 
het  eerst  eene  zwelling  op  beide  schouders  had  bespeurd, 
in  het  laatste  jaar  was  deze  evenwel  sterk  toegenomen. 
De  asthmatische  aanvallen  hadden  reeds  vroeger  bestaan. 

De  man  verlangde  zeer  te  worden  genezen,  daar  de 
gezwellen  hem  in  zijn  beroep  bijzonder  hinderlijk  waren. 
De  gedachte  aan  tuberculose  intusschen  deed  mij  in  de 
operatie  eenig  bezwaar  zien,  waarom  ik,  hoezeer  zonder 
veel  hoop  op  goed  gevolg,  besloot  eene  poging  te  wagen 
door  uitwendige  middelen  den  omvang  der  tumores  te 
doen  afnemen.  Gedurende  twee  maanden  liet  ik  heoï 
.  beide  schouders  inwrijven  met  eene  zalf  uit  ung.  hydr. 
met  jod.  pot.  bestaande,  maar  zonder  het  minste  succes. 
De  tumores  werden  eer  grooter  dan  kleiner.  Op  het 
herhaald  uitgedrukt  verlangen  van  den  lijder  nam  ik  hem 
eindelijk  den  26  November  op,  met  plan  hem  te  opereren. 

Eenige  dagen  na  zijne  opname  wilde  ik  den  tumor 
op  den  linkerschouder  wegnemen;  ik  sneed  daartoe  de 
huid  ruim  in,  door  eene  kruissnede  te  maken,  praepa- 
reerde  de  lappen  los,  kliefde  eenige  lagen  verdikt  cel- 
weefsel, waarbij  de  sterke  gevüldheid  aller  veneuse  vaten 
bijzonder  in  het  oog  viel,  legde  den  tumor  van  boven 
en  rondom  geheel  bloot  en  voerde  den  vinger  om  het 
gezwel  heen  om  te  voelen  of  het  ver  genoeg  was  losge- 
maakt, maar  tot  mijne  groote  verwondering  voelde  ik 
den  tumor  door  de  ruimte  der  eerste  rib  naar  binnen 
in  de  borstholte  gaan.  In  deze  omstandigheden  vond 
ik  het  niet  geraden  den  tumor  (wel  te  verstaan  het 
gedeelte  op  den  schouder)  weg  te  snijden^  maar  bragt  ik 
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door  het  dunnere  gedeelte  eenige  sterke  looden  dradeir^ 
die  ik   twee  aan   twee    stevig  zamendraaide,  en  om  de 
twee  dagen   aanhaalde.   Na   een  dag  of  tien  hadden  de 
draden   doorgesneden  en  was  het  grootste   gedeelte  van 
het  ztgtbare  gezwel   weggenomen;  de  huid  wond  genas 
voorspoedig  en  de  voorheen  zeer  belemmerde  beweging  des 
hoofds  was  thans  naar  deze  zijde  gemakkelijker  geworden. 
De  gezondheid  des  lijders  bleef  gedurende  dezen  tijd 
uitmuntend;  eetlust  en  digestie  waren  goed,  alle  overige 
functies   normaal;    hoesten  deed   hij    zeer   weinig,    van 
benaauwdheid  had  hij  bijna  geen'  last.    In  weerwil  dus 
van   de  aan   de   linkerzijde  mislukte  operatie  besloot  ik 
te  beproeven  of  het  gezwel  op  den  regter  schouder  zich 
beter    zou    laten    verwijderen.     Ik    kon  het  een  weinig 
opligten  en  vrij  goed  heen  en  weder  bewegen,  en  ofschoon 
het  zich  naar  achteren  onder  den  cucullaris  voortzette,  had 
ik  toch  hoop  het  hier  te  kunnen  wegnemen.     Maar  de 
operatie   leerde    mij    schielijk   het   tegendeel;   het  zette 
zich   onder   den  trapezius  zoo   ver  voort,   dat  het  einde 
bijna   niet  te    bereiken  was,    en  naar  beneden  toe  had, 
wat  erger  was,  geheel  hetzelfde  plaats  als  bij  de  vorige 
operatie    aan   den    linkerschouder    was    bespeurd.      Ik 
bepaalde    mij    dus   tot    dezelfde    behandeling    en  bond 
het  gezwel  af,  zoover  het  af  te  binden  was.     Na  afval- 
ling van  het  afgebonden  gedeelte  was  ook  hier  de  schouder 
veel   vlakker  geworden;  de  wond  genas  echter  niet  zoo 
schielijk  en  de  lijder  begon,  ofschoon  eetlust  en  digestie 
goed  bleven,    er  minder  goed  uit  te  zien.     De  gelaats- 
kleur was  nu  en  dan  iets  blaauwachtig,  hij  hoestte  meer 
dan   vroeger,   gaf  somwijlen  sputa    op,   de   ademhaling 
was  iets  korter   en   de   asthmatische  aanvallen  kwameu 
meermalen   terug. 
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Iq  de  maand  Janaarij  begonnen  de  ?erschijnselen  van 
borstlijden  duidelijker  te  worden;  een' der  laatste  dagen 
dezer  maand  gaf  de  lijder  bij  sterk  hoesten  eene  tamelijke 
hoeveelheid  bloed  op.  Bij  het  onderzoek  der  borst  bleek 
nu,  dat  de  percussie  aan  de  regterzijde  over  eene  grootere 
uitgestrektheid  dof  was;  er  was  bronchiaalademen  te 
hooren  en  de  stem  resoneerde  bijzonder  sterk;  ook 
links  boven  was  de  percussietoon  dof. 

Ofschoon  de  overtuiging  hebbende,  dat  beide  tumores 
zich  in  de  borstholte  voortzettéden,  bleef  ik  toch  steeds 
aan  het  idee  van  tuberculose  hechten;  de  omschreven 
kleur,  het  zweeten,  de  hectische  koorts,  die  allengs  op* 
kwam,  het  hoesten,  het  bloed  opgeven,  de  purulente 
sputa,  de  doffe  percussie,  het  bronchiaal-ademen,  het 
voorkomen  van  phthisis  bij  andere  leden  zijner  familie, 
deden  mij  tuberculeuse  infiltratie  als  zeker  veronderstellen. 
Later  toen  ik  aan  de  regterzijde  der  borst  van  boven 
het  duidelijkst  mogelijke  pectoriloquium  en  hetzelfde 
geluid  maar  minder  sterk  ook  links  bespeurde,  meende 
ik  nog  zekerder  te  zijn.  De  borst  scheen  bovenaan 
hoe  langs  zoo  meer  in  te  vallen  en  bleef  ook  naar  be- 
neden toe  volkomen  plat.  Dq  percussie  werd  in  de  maand 
Februarij  steeds  doffer,  vooral  aan  de  regterzijde,  links 
was  de  toon  in  het  midden  nog  redelijk  goed. 

Alle  hectische  verschijnselen  bleven  bestaan  of  namen 
toe;  de  benaauwdheid  vermeerderde  van  lieverlede,  de 
gelaatskleur  werd  meer  blaauwachtig,  de  oogen  waren 
meest  bijzonder  schitterend,  de  slaap  was  zeer  onrustig, 
de  lijder  moest  meestal  regtop  zitten  om  eenige  rust  te 
genieten;  zijn  eetlust  bleef  intusschen  goed  endedigestie 
normaal.  In  het  begin  van  Maart  werd  zijn  toestand 
schielijk    zeer  ongunstig,    de    respiratie  werd    hoe  langs 
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zoo  korter,  de  benaauwdheid  steeds  heviger,  de  blaauwe  of 
liever  blaauwroode  kleur  sterker,  de  oogen  schitterender 
en  als  uitpuilende,  de  percussietoon  over  de  geheele 
reglerhelft  der  borst  en  ook  over  het  grootste  deel  der 
linkerheirt  werd  in  weinige  dagen  volkomen  dof,  en  de 
tusschenribbige  ruimten  werden  grooten,  maar  puilden 
volstrekt  niet  uit,   de   borst  was    langer  dan    voorheen. 

Er  was  nu  buiten  twijfel  aanmerkelijke  hydrothorax 
ontstaan,  maar  ik  moet  bekennen,  dat  ik  met  de  ver- 
schijnselen hoe  langs  zoo  meer  in  de  war  raakte,  en  niet 
meer  wist  waar  mij  aan  te  houden,  wel  inziende  hier 
met  iets  anders  of  iets  meer  dan  eenvoudige  tuberculose  te 
doen  te  hebben.  Ik  wist  wel,  dat  de  gezwellen  op  de 
schouders  zich  nog  naar  binnen  uitstrekten,  maar  niet 
hoe  ver,  dus  ook  niet  in  hoeverre  de  aanwezige  verschijn- 
selen daaraan  moesten  worden  toegeschreven. 

Den  24  Maart  overleed  de  lijder  nog  onverwachts  na 
kort  te  voren  met  smaak  een  ei  te  hebben  gebruikt; 
opmerkelijk  is  het,  dat  zijn  eetlust  tot  op  het  laatste  oogen- 
blik  toe  goed  is  gebleven. 

Sectio  cadaveris,  —  Voor  ik  tot  het  verslag  der  lijk- 
opening overga,  wil  ik  nog  melden,  dat  wij  reeds  bij 
de  operatie  hadden  bemerkt  niet  met  gewone  lipomata 
te  doen  te  hebhen.  De  gezwellen  waren  wel  zeer 
vetrijk  en  met  eene  dikke  laag  vet  omgeven,  maar  veel 
harder  en  duidelijk  uit  verhard  en  gehypertrophieerd 
klierweefsel  bestaande. 

Na  opening  der  borstholte  vloeide  er  eene  zeer  groote 
hoeveelheid  vrij  donkergeel  gekleurd  serum  uit,  vooral 
uit  de  regterzijde  der  borst^  maar  ook  uit  de  linkerhelft; 
de  geheele  hoeveelheid  bedroeg  meer  dan  60  medicinale 
oneen;  het  diaphragma  was  sterk  naar  beneden  gedrukt. 
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zoo  sterk  dat  bet  min  of  meer  eene  convexiteit  naar 
onderen  vertoonde;  lever  en  milt  waren  hierdoor  zeer 
naar  beneden  gedrongen.  Ik  kon  mijne  oogen  niet 
gelooven,  toen  ik  regts  van  de  long  bijna  niets  bespeurde 
en  ook  de  linkerlong  slecbts  gedeeltelijk  kon  zien;  beide 
longen  waren  naar  achteren  ter  zijde  van  de  wervels 
gedrongen,  terwijl  de  regter  borsthelft  voor  een  groot 
deel  werd  opgevuld  door  een'  ontzettenden  tumor,  zich 
van  den  schouder  met  eenen  smallen  steel  in  de  borst- 
holte begevende  en  langs  het  mediastinum  anticom 
naar  beneden  verloopende,  waar  bet  aan  't  diapbragma 
was  aangehecht.  Het  bestond  uit  verscheidene  groote, 
vrij  harde,  op  het  gevoel  als  sarcomateuse,  duidelijk 
veel  vet  bevattende  knobbels,  de  long  grootendeels, 
zooals  reeds  werd  opgemerkt,  bedekkende.  Even  zoo 
aan  de  linkerzijde;  hier  was  echter  de  tumor  kleiner 
maar  ook  hier  strekte  hij  zich  langs  het  geheele  medi- 
astinum uit.  —  Het  hart  was  niet  groot,  slap,  en  be- 
vatte, vooral  het  regter,  veel  zwart,  half  gecoaguleerd 
bloed;  de  venae  cavae  waren  opgepropt  vol  bloed. 

De  milt  was  zeer  groot,  had  eene  lengte  van  8  dui- 
men en  aan  haar  bovenste  gedeelte  eene  breedte  van 
bijna  5  duimen;  naar  beneden  toe  liep  zij  stomp  uit. 
Vele  en  sterke  inkervingen  gaven  haar  eene  kwabachtige 
gedaante.  Op  de  doorsnede  zag  zij  ligtrood,  met  meer 
of  minder  scherp  begrensde,  ronde,  witte  plekken,  van 
de  grootte  eens  stuivers  tot  die  van  een'  gulden.  Het 
roode  gedeelte  bevatte  de  gewone  elementen  der  milt; 
het  witte  bestond  bijna  geheel  uit  niet  volkomen  ronde 
cellen,  iets  grooler  dan  bloedligchaampjes,  met  scherpe 
contouren,  zonder  kern  en  met  bijna  helderen  inhoud; 
het  meest  kwamen  deze  cellen  nog  overeen  met  die  der 
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Malpighische  ligcbaampjes.  Het  gedurende  geruiroen 
tijd  bewaren  in  ac.  arcenicosum  kan  intusschen  op  den 
vorm  welligt  van  eenigen  invloed  zijn  geweest.  Verder 
zag  men  in  deze  witte  plekken  nog  eenig  moleculair  vet. 

De  nieren  waren  de  helft  grooter  dan  normaal,  ligt- 
gcel  van  kleur,  niet  bloedrijk.  Het  bindweefsel  tusscben 
de  kanaaltjes  sterk  vermeerderd,  met  gedeeltelijke  om- 
zetting in  vet.  —  De  corpuscula  Malpigbii  uitgezet,  ge- 
heel gevuld  met  eene  korrelige  stof;  de  piskanaaltjes 
bevatten  ineengeschrompeld  epithelium  en  veel  vrij  vet. 

Het  naauwkeuriger  onderzoek  van  milt  en  nieren  ben 
ik  aan  Dr.  de  Riddbr,  verschuldigd. 

Opmerkelijk  was  de  sterke  vetontwikkeling  in  den 
onderbuik,  maar  tevens  de  groote  dikte  van  den  geheelen 
panniculus  adiposus.  Alle  aderen  in  den  buik  waren 
met  donker  bloed  sterk  opgevuld.  —  Het  ligchaam  was 
nog  zeer  goed  gevoed. 

Het  hart  met  de  longen  en  de  tumores  werden  voor- 
zigtig  uit  de  borst  genomen  en  daarna  de  longen  ver- 
wijderd; de  gezwellen  wogen  verscheidene  ponden; 
ongelukkig  ben  ik  niet  in  staat  het  juiste  gewigt,  noch 
het  resultaat  van  het  microscopisch  onderzoek  aan  te 
geven,  daar  'door  een  ongeluk  het  praeparaat,  hetwelk  ik 
tot  nader  onderzoek  in  goede  handen  meende  te  hebben 
gegeven,  te  loor  ging. 

Bij  het  opensnijden  van  enkele  deelen  van  het  gezwel 
was  het  evenwel  reeds  duidelijk  gebleken,  dat  het  overal 
evenzoo  was  zamengesleld  als  de  gedeelten,  die  op  de 
schouders  aanwezig  waren  geweest  en  voor  een  deel 
nog  bestonden,  terwijl  de  voortzetting  van  den  tumor 
op  den  regterschouder  onder  den  regter  trapezius 
ongeveer  twee  vingers  dik  was  en  zich,  langzamerhand 
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dunner  wordende,  lot  op  geringen  afstand  der  wervelkolom 
uitstrekte;  ook  de  tumores  op  de  chouders  zelve  waren 
wederom  in  grootte  toegenomen.  —  In  alle  deelen,  die 
doorgesneden  werden,  was  zeer  veel  vet  voorhanden, 
gedeeltelijk  als  eene  dikke  laag  om  de  knobbels  heen- 
gaande, gedeeltelijk  in  grootere  of  kleinere  hoeveelheid  daar 
binnen  opgehoopt;  het  was  verder  niet  te  miskennen, 
dat  de  knobbels  zelve  door  hypertrophische  klieren 
werden  gevormd. 

Het  is  zonder  twijfel,  dat  zich  de  tumores  in  de  borst- 
holte hebben  ontwikkeld  en  zich  van  daar  naar  boven 
hebben  uitgestrekt,  het  pleura  wegdriugende  om  buiten 
de  holte  der  borst  te  komen;  verder  dat  hypertrophie 
der  glandulae  mediastini  antici,  misschien  ook  nog  van 
andere  klieren,  daaraan  ten  grondslag  lag  en  dat  druk- 
king op  de  vaten  oorzaak  werd  van  de  in  de  laatste 
dagen  voor  den  dood  sterk  toegenomene  sereuse  uit- 
zweeting  in  de  beide  pleurazakken. 

Vraagt  men  mij  of  de  diagnose  in  dit  geval  niet 
juister  was  te  maken  geweest,  dan  wil  ik  deze  vraag 
volmondig  bevestigend  beantwoorden.  Bij  de  hooge 
zeldzaamheid  van  belangrijke  gezwellen  binnen  de  borst 
zal  men  mij  de  miskenning  echter  wel  ten  goede  houden. 
Had  ik  aan  het  bestaan  van  tuberculose,  waarvoor  in- 
derdaad groote  waarschijnlijkheid  bestond,  minder  ge- 
hecht, dan  zou  vermoedelijk  de  diagnose  eenigzins  nader 
aan  de  waarheid  gekomen  zijn.  De  bij  het  leven,  vooral 
aan  de  regterzijde,  gehoorde  pectoriliquie  laat  zich  zeer 
goed  verklaren  door  de  voortplanting  van  het  geluid 
uit  de  groote  bronchiaalstammen  door  den  tumor  heen. 

Vreemd  blijft  het^  dat  de  asthmatisohe  verschijnselen 
vroeger  dikwijls   weken    lang   wegbleven,  daar  toch  de 
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oorzaak  bleef  voortbestaan;  intusscben  is  dit  verschijnsel 
zoo  geheel  ongewoon  niet. 

Het  onderzoek  der  longen  leerde  ons,  dat  er  geen 
enkele  tuberkel  aanwezig  was,  alleen  de  tumor  was  oor- 
zaak van  den  doffen  percussietoon  geweest. 

De  Chloroform-marcose. 

Bij  de  meeste  belangrijke  operaties  werd  de  chloro* 
forme  gebruikt;  zoo  als  wij  zagen  werd  bij  enkelen 
de  bedwelming  meer  dan  eens  voortgebragt,  terwijl  wij 
nimmer  blijvend  nadeelig  gevolg  van  de  toediening  zagen. 

Hoezeer  het  waar  is,  dat  de  lijder,  in  de  gedachte 
niets  van  de  operatie  te  zullen  voelen,  daar  gewoonlijk 
veel  minder  tegen  op  ziet,  en  niet  minder  waar,  dat  bij 
goed  gelukte  bedwelming,  wanneer  dus  de  lijder  ontwaakt 
na  afloop  der  operatie,  verheugd  van  zijne  kwaal  bevrijd 
te  wezen,  de  opvolgende  reactie  gewoonlijk  veel  minder 
is  dan  anders,  gelijk  uit  de  grootere  gemoedsrust  en  de 
afwezende  pijngemakkelijk  genoeg  verklaard  kan  worden 
is  het  toch  evenzoo  waar,  dat  de  bedwelming  dikwerf  bij 
en  na  de  operatie  veel  last  veroorzaakt.  Zoo  gebeurde 
het  bij  de  amputatie  van  Joh.  van  £ck,  van  wien  in  het 
eerste  gedeelte  van  dit  verslag  gesproken  is,  dat  de  anders 
zeer  kalme  en  in  zijn  lot  volkomen  berustende  man  zeer 
onstuimig  werd,  begon  te  ijlen  en  door  vier  helpers 
niet  was  terug  te  houden;  dit  gebeurde,  nadat  hij  reeds 
geruimen  tijd  chloroforme  had  ingeademd  en  ligt  in 
slaap  was  geweest.  Ik  liet  den  man  bijkomen,  wat  hier 
gelukkig  vrij  schielijk  plaats  had,  en  deed  nu  de  operatie, 
of  liöver  deze  werd  door  een*  der  oudste  Candidaten 
verrigt,  waarbij  de  lijder  zich  ten  volle  rustig  hield  en 
zelfs  niet  behoefde  te  worden  vastgehouden. 
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Een  andermaal  bij  eenen  IGjarigen,  ligchamelijk  zeer 
weinig  ontwikkelden,  maar  voor  zynen  stand  zeer  vluggen 
en  yerstandigen  joogen,  een  enchondroma  willende 
wegnemen,  dat  zich  aan  de  gewricbtseinden  van  de 
eerste  phalanx  der  regter  pink  en  het  os  metacarpi  had 
ontwikkeld  en  ongeveer  de  grootte  van  een  kippenei 
had  bereikt,  was  bet  mij  niet  mogelijk  bedwelming  te 
weeg  te  brengen.  Een  half  uur  lang  bleven  wij  bezig 
en  gebruikten  eene  vrij  groote  hoeveelheid  chloroforme; 
de  jongen  scheen  een  oogenblik  bedwelmd  te  zullen 
raken,  maar  verviel  spoedig  daarop  in  algemeene  cloni- 
sche  krampen  met  verschijnselen  van  trismus,  zoodat  er 
niet  aan  te  denken  was  onder  deze  omstandigheden  te 
opereren.  Na  afloop  der  convulsies  viel  de  jongen  in 
slaap.  Bij  zijn  ontwaken  verhaalde  ik  hem  de  toedragt 
der  zaak  en  overreedde  hem  zich  zonder  te  slapen  te 
doen  opereren.  Den  volgenden  morgen  exarticuleerde  ik 
de  pink  met  het  os  metacarpi,  waarbij  de  lijder  op  een' 
stoel  zat  en  zelfs  niet  schreeuwde.  De  operatie  was 
ook  zeer  schielijk  afgeloopen. 

In  enkele  gevallen  was  de  nawerking  der  chloroforme 
minder  aangenaam,  zoo  bijv.  in  de  eerste  der  medege- 
deelde waarnemingen  van  extensie  violen ta  bij  contractura 
genu,  waar  de  luchtwegen  zoozeer  geprikkeld  werden, 
dat  zeer  lastig  boesten  ontstond  met  opgeven  van  sputa 
cruenta,  hetwelk  een  paar  dagen  lang  aanhield;  —  zoo 
ook  in  het  geval  van  Ghristina  A...,  die  wegens  eene  onge- 
neesbare beenzweer  werd  geamputeerd  (verg.  het  Isle 
ged.  van  het  verslag)  en  waar  schielijk  na  de  operatie 
herhaalde  malen  braken  en  ontlasting  ontstond  tot  groot 
nadeel  voor  de  lijderes,  waarbij  zich  nog  de  hevige  con- 
vulsies in  de  stomp,  welke  zich  vier  uur  na  de  operatie 
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Voor  het  eerst  yertoonden,  voegden,  die  echter  met  de 
inademing  der  cbloroforme  waarschijnlijk  niet  in  verband 
stonden.  Ofschoon  de  lijderes  genezen  is,  bleef  zij  toch 
zeer  lang  zwak.  Ook  bij  het  meisje,  bij  't  welk  ik  om 
caries  den  vierden  vinger  der  regterhand  exarticuleerde, 
was  de  nawerking  sterk  en  gevoelde  de  lijderes  zich 
gedurende  een  paar  dagen  zeer  onaangenaam,  was  mis- 
selijk, had  hoofdpijn,  geen'  eetlust,  was  dof  en  slaperig, 
welke  verschijnselen  slechts  van  lieverlede  weken. 

Bij  het  meisje  met  lipoma  aan  de  wang  duurde  de 
operatie  natuurlijk  lang;  zij  werd  wakker  eer  dezelve 
was  afgeloopen  en  daar  zij  reeds  eene  tamelijke  hoeveelheid 
had  ingeademd,  was  ik  bevreesd  haar  nog  meer  te  doen 
ruiken,  te  meer  daar  bij  de  groote  opgewektheid  en  onhan- 
delbaarheid der  lijderes  stellig  vrij  veel  cbloroforme  noodig 
zou  zijn  geweest  om  haar  nogmaals  in  slaap  te  brengen. 

Hadden  wij  dus  al  geene  ongelukken  te  betreuren, 
toch  waren  er  gevallen,  waarin  wij  over  het  middel 
slechts  ten  halve  of  niet  tevreden  waren.  Het  is  dan 
ook  mijne  vaste  gewoonte  om  operaties,  die  niet  zeer 
pijnlijk  zijn,  zonder  cbloroforme  te  verrigten,  en  evenzoo 
zeer  langdurige  operaties,  waarbij  het  van  veel  belang 
is,  dat  de  lijder  zich  stil  houdt  en  waarin  men  hem 
niet  in  slaap  zou  kunnen  houden,  zonder  hem  een  half 
uur  of  langer  cbloroforme  te  doen  inademen. 

Nog  onlangs  wilde  ik  bij  eene  voorgenomene  resectie 
van  tibia  en  fibula  in  de  continuiteit  der  beenderen, 
den  lijder  chloroformiseren  en  was  langer  dan  een  half 
uur  bezig  zonder  hem  meer  dan  hoogst  oppervlakkig 
te  kunnen  bedwelmen.  Twee  dagen  later  deed  ik  de 
operatie  zonder  cbloroforme  en,  ofschoon  ze  zeer  pijnlijk 
was  en  lang  duurde,    hield   de  lijder  zich  uitmuntend. 
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Eenmaal  een  $ter%e?al  ten  gevolge  van  of  onmiddellijk 
na  de  cbloroforme-inademing^en  hebbende  waargenomen, 
ben  ik  natnnriijk  met  de  aanwending  ?an  het  middel 
Yoorzigtig,  steeds  naauwkeurig  er  op  lettende  niet  te 
veel  te  gebruiken,  pols,  ademhaling  en  huidwarmte 
naauwkeurig  in  het  oog  houdende  en  Toor  goede  lucht- 
verversching  zorgende,  terwijl  ik  bij  zeer  warm  weder 
op  bet  midden  van  den  dag  van  de  chloroforme  liefst 
geen  gebruik  maak.  De  wijze  van  aanwending  is  de 
gewone,  door  middel  namelijk  van  een  lapje  neteldoek 
op  korten  afstand  van  neus  en  mond  gehouden. 

OOGZIEKTEN. 

In  het  geheel  werden  494  oogzieken  behandeld,  431 
namelijk  als  loopende  patiënten,  63  in  de  kliniek.  Voor 
Telen  der  polyklinische  patiënten  zou  het  zeker  hoogst 
wenschelijk  zijn  •  geweest,  wanneer  ik  ze  voor  eenigen 
tijd  had  kunnen  opnemen,  ongelukkig  kon  ik  niet  over 
de  daartoe  gevorderde  ruimte  beschikken.  Twee  kleine 
kamers  slechts  (elk  voor  vijf  bedden)  zijn  tot  opneming 
van  oogzieken  bestemd,  maar  kunnen  daar  niet  uitsluitend 
voor  worden  gebruikt,  daar  gebrek  aan  ruimte  mij  noopt 
nu  en  dan  ook  andere  chirurgische  lijders  daarin  te  plaatsen. 

Onder  de  in  behandeling  gekomen  aandoeningen  beklee- 
den  de  ophthalmiae  scrofuloêae  eene  voorname  plaats;  gelijk 
gewoonlijk  kwamen  zij  ook  hier  meest  onder  den  vorm 
van  blepharitis  of  exanthematische  ophthalmie,  hetzij 
keratitis  of  conjunctivitis  exanlhematica  voor.  De  be- 
handeling werd  steeds  zooveel  mogelijk  daarheen  gerigt 
om  de  grondoorzaak  der  kwaal  te  verbeteren ;  ongelukkig 
stonden    ons   hier   de    omstandigheden,   waarin  zich  de 
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lijders  bevonden,  maar  al  te  dikwijls  zeer  in  den  y^eg.  Net 
de  behandeliüg  zelve  zal  ik  mij  niet  behoeven  op  te 
houden,  alleen  wil  ik  vermelden,  dat  ik  meermalen  met 
uitstekend  gevolg  bij  keratitis  exanthematica,  't  zij  al- 
leen voorkomende  of  in  verbinding  met  blepharitis  en 
conjunctivitis,  van  de  verbinding  van  rheum  met  calomel 
gebruik  maakte.  Weken  achtereen  liet  ik  soms  het 
middel  gebruiken  zonder  eenigen  nadeeligen  invloed  op 
het  organisme  en  zonder  dat  zich  aan  het  tandvleesch 
een  spoor  van  zwelling  of  roodheid  vertoonde.  —  Wat 
de  uitwendige  middelen  aangaat,  bevond  ik  mij  in  ge- 
wone gevallen  het  best  bij  eene  slappe  solutie  van 
nitras  argenti,  bij  neiging  tot  verweeking  der  cornea 
met  laudanum  te  zamen;  bij  werkelijke  verweeking,  of 
bij  verzwering  met  vrees  voor  perforatie,  was  sulphas 
zinci  in  oplossing  met  laudanum,  in  het  oog  gedrop- 
peld, het  werkzaamste  middel.  Zalven  waren  over  het 
algemeen  werkzamer  bij  chronische  ooglidontsleking,  dan 
bij  ziekten  der  conjuncliva  bulbi  of  der  cornea. 

Ophthalmia  purulenta  kwam  vrij  veelvuldig  voor, 
meestal  bij  pasgeborenen,  maar  ook  enkele  malen  bij 
kinderen  en  volwassenen.  Bijna  zonder  uitzondering 
was  nitras  argenti  bier  voldoende  ter  genezing.  In  ligte 
gevallen  werden  drie  è  viermaal  daags  eenige  droppels 
eener  oplossing  van  1  grein  op  1  once  gedestilleerd  water 
in  het  oog  gebragt;  in  meer  ernstige  werd  dezelfde 
oplossing  tusscben  de  oogleden  ingespoten,  eens  daags 
of  tweemaal  naarmate  van  de  hevigheid  der  verschyn- 
selen.  Wanneer  hierbij  voor  behoorlijke  reinheid  zorg 
gedragen  werd,  behoefde  ik  nimmer  tot  andere  uitwen- 
dige middelen  de  toevugt  te  nemen.  In  de  beide  laatste 
jaren    zag  ik    bij  pasgeborenen  veel  zeldzamer  ernstige 
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purolente  ophthalmie  dan  vroeger  het  geval  was;  op 
de   kraamkamer    vooral   is   het  verschil  zeer  belangrijk. 

Verlies  van  het  oog  namen  wij  eenmaal  waar  bij  eenen 
omstreeks  60jarigen  man,  die  in  de  maand  Mei  1853  met 
hevige  purulentp  ophthalmie  aan  het  regteroog  werd  opge* 
nomen.  Het  liaker  was  reeds  voor  vele  jaren,  namelijk  toen 
hij  nog  kind  was,  verloren  gegaan  en  geatrophieerd.  Hij 
verhaalde  ons  ruim  drie  weken  te  voren  pijn  aan  het 
oog  te  hebben  gekregen,  't  welk  schielijk  begon  te  zwellen 
en  te  suppureren;  reeds  na  weinige  dagen  werd  het  ge- 
zigtsvermogen  minder,  eindelijk  (twee  dagen  voor  zijne 
komst  alhier),  toen  hij  geheel  blind  was  geworden, 
besloot  hij  den  geneesheer  aan  te  spreken,  hetgeen  hij 
vroeger  had  uitgesteld,  omdat  hij,  naar  zijn  zeggen, 
onvermogend  was  om  de  onkosten  te  voldoen.  De  medicus 
herkende  dadelijk  den  hoogst  gevaarlijken  aard  der 
ziekte  en  gaf  den  lijder  den  raad  zich  zoo  mogelijk  in 
het  Ziekenhuis  te  doen  opnemen,  alwaar  hij  dan  ook 
een  paar  dagen  later  onder  mijne  behandeling  kwam. 
Ik  vond  de  oogleden  sterk  gezwollen,  de  conjunctiva 
palpebrarum  dik,  rood,  ongelijk,  maar  niet  door  trachoma 
aangedaan,  de  conjunctiva  bulbi  rood,  gezwollen,  als 
een'  dikken  wal  om  de  cornea  heengaande  (chemosis 
inflammatoria);  de  cornea  dof,  verweekt,  ingevallen,  de 
oogkamer  verkleind,  van  de  iris  slechts  weinig  te  zien, 
het  gezigtsvermogen  zoo  goed  als  opgeheven.  —  Over 
de  oorzaken  der  ziekte  konden  wij  niets  bepaalds  te 
weten   komen. 

Onder  het  gebruik  van  laxantia  en  van  adstringe- 
rende  oogwaters  (eerst  sulphas  zinci  met  laudanum, 
later  nitr.  arg.  insgelijks  met  laudanum,  eindelijk,  toen 
de    cornea    vaster    was    geworden   maar   de   oogleden 
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immer  nog  rood  en  gezwollen  bleven,  aqua  Goulardi) 
herstelde  hij  in  zooverre,  dat  de  chemose  geheel  ver- 
dwenen was,  de  cornea  weder  vast  en  glad  was  geworden, 
ofschoon  met  aanmerkelijke  verduistering,  welke  slechts 
eenen  yrij  smallen  rand  aan  de  buitenzijde  had  vrij 
gelaten.  Er  bestond  nog  altijd  hoop,  dat  bij  voortdu- 
rende indroppeling  van  nitras  argenti  en  laudanum  de 
verduistering  zoover  zou  ophelderen,  dat  er  gelegenheid 
tot  het  maken  eener  kunstmatige  pupil  zou  ontstaan,  toea 
plotseling  in  de  maand  Julij  nieuwe  ontsteking  zich 
verhief  en  hetzelfde  karakter  als  vroeger  aannam.  De 
perforatie  der  cornea  was  niet  te  vermijden;  de  iris 
prolabeerde,  de  voorste  oogkamer  verdween  genoegzaam 
geheel  en  het  oog  ging  onherstelbaar  verloren;  bij  zijn 
vertrek  was  het  reeds  gedeeltelijk  geatrophieerd. 

Een^paar  gevallen  van  ulceratio  comeae  verdienen 
nog  in  het  kort  te  worden  vermeld.  Het  eene  kwam 
voor  bij  eenen  48jarigen  man,  Arie  Koper  genoemd,  die 
zich  den  6  April  1850  op  de  polykliniek  aanmeldde  met 
ligte  ontsteking  der  cornea  en  conjunctiva  bulbi  op  beide 
oogen,  naar  het  scheen  veroorzaakt  daar  atonia  punctorum 
lacrymalium  en  het  tengevolge  daarvan  niet  of  althans 
onvolkomen  opzuigen  der  tranen.  Ik  schreef  hem  aq.  rosa- 
rum  voor  om  de  oogen  te  betten  en  liet  hem  tweemaal 
daags  laudanum  in  den  binnenooghoekindroppelen;  met 
welk  gevolg  vernamen  wij  niet,  want  de  lijder  vertoonde 
zich  niet  weder.  Den  1  October  van  hetzelfde  jaar 
kwam  hij  terug,  verhaalde  aanvankelijk  eenige  beterschap 
te  hebben  bespeurd  maar  slechts  voor  korten  tijd,  ter- 
wijl nu  zijne  oogziekte  zoo  hevig  was  geworden,  dat 
hij  geheel  buiten  staat  was  gesteld  zijne  werkzaamheden 
te  verrigten;  vaatontwikkeling  met  exsudaat,  verweeking 
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ea  Ta*Iie8  van  epithelium  op  beide  corneae,  daarbij  eene 
perforerende  zweer  op  de  linker  cornea  met  prolapsus 
der  membrana  Descemetii  en  terens  hernia  iridis; 
ontsteking  der  conjunctiva  bulbi,  verkleining  beider 
oogspleten.  De  pijn  was  niet  zeer  herig  en  algemeene 
verschijnselen  ontbraken.  De  oorzaak  van  dit  zoo  sterk 
toenemen  der  ziekte  was  niet  uit  te  maken,  maar  van 
nadeeligen  invloed  was  het  natuurlijk,  dat  zijne  beroeps^ 
bezigheden  hem  noodzaakten  zich  niet  alleen  des  daags, 
maar  ook  's  nachts  veel  op  weg  te  bevinden.  Vier  en 
eene  halve  maand  bleef  de  lijder  in  behandeling;  onder 
het  gebruik  van  oogdroppels  uit  nitras  argenti  met  lau- 
danum week  de  verweeking  tamelijk  spoedig,  de  regter 
cornea  werd  vaster,  bijna  helder,  glad,  en  het  gezigts- 
vermogen  herstelde  zich  hier  meer  en  meer.  Enkele 
kleine  vaatjes  liepen  nog  een  weinig  over  den  ran^  been* 
De  linker  cornea  verbeterde  zich  ook:  de  membrana 
Descemetii  trok  zich  langzamerhand  terug  en  werd 
door  exsudaat  bedekt,  zoodat  er  een  aanmerkelijk  leu- 
coma  op  dit  gedeelte  der  cornea  ontstond;  de  iris  was 
op  deze  hoogte  aangehecht,  de  pupil  klein  en  vertrokken 
en  gedeeltelijk  door  de  verduistering  op  de  cornea 
bedekt.  Nadat  de  verweeking  verdwenen  was,  werd  bijna 
de  geheele  kuur  door  eene  slappe  solutie  van  nitras 
argenti  eenige  keeren  daags  ingedroppeld.  * —  Vreezende 
zijue  betrekking  te  zullen  verliezen,  verzocht  de  man 
mij  in  het  midden  der  maand  Februarij  1851  te  mogen 
vertrekken;  ik  had  hier  natuurlijk  bij  den  aard  zijner 
bezigheden  in  het  ruwe  jaargetijde  veel  tegen  en  waar-" 
schuwde  hem,  dat  zijn  besluit  hem  waarschijnlijk  zou 
berouwen.  Hij  vertrok  maar  kwam  14  dagen  later  terug 
met  dezelfde  verschijnselen  als  de  vorige  keer;  aan  het 
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linkeroog  was  in  dezen  korten  tijd  op  nieuw  perforatie 
ontfftaan.  Onder  dezelfde  behandeling  genas  het  reg- 
teroog  volkomen;  uit  het  linker  ziet  hij  natuurlijk 
200  goed  als  niets,  daar  zich  bij  de  reeds  bestaande 
verduisteriog  nog  eene  nieuwe  heeft  gevoegd.  Het  ver- 
dient opmerking,  dat  in  dit  geval  geene  andere  middelen 
w^den  verdragen,  dan  het  nitras  argenti  en  nog  wel 
in  niet  sterkere  solutie  dan  van  1  grein  per  ouce.  In 
het  begin  werd  een  weinig  laudanum  daarbij  gevoegd, 
maar,  zoodra  de  vrees  voor  perforatie  of  verdere  verweeking 
was  verdwenen,  weggelaten.  Sulphais  zinci,  sulphas  cadmii 
en  andere  middelen  werden,  hoe  ook  verdund,  door 
den  lijder  volstrekt  niet  verdragen.  -—  Hij  vertrok  in 
het  voorjaar  en  is  sedert  gezond  gebleven;  nog  meer 
dan  een  jaar  lang  maakte  hij  van  eene  slappe  solutie 
van  nitras  argenti  (gr.  p  —  unc.  i.)  gebruik. 

Even  als  hier  bij  verweeking  der  comea  niets  behalve 
nitras  argenti  werd  verdragen,  zoo  kwamen  er  enkele 
andere  gevallen  voor,  waar  alleen  sulphas  2inci,  met  of 
zonder  laudanum,  zich  werkzaam  betoonde.  Dat  er 
bij  vrees  voor  perforatie,  maar  ook  na  perforatie,  bella- 
donna werd  ingedroppeld  of  bij  te  groote  irritatie  inge- 
smeerd, om  de  pupil  te  dilateren  en  den  prolapsus 
iridis  te  voorkomen  of  zooveel  mogelijk  tegen  te  houden, 
zal  ik  wel  niet  behoeven  te  zeggen. 

In  het  najaar  van  1849  kwam  een  23jarige,  vrij  ge- 
zonde scheepstimmerman,  Joseph  van  Rijn,  op  de  oog- 
heelkundige polykliniek  met  zeer  ontwikkelde  keratitis 
vasculósa  op  beide  oogen.  Hij  verhaalde  ons  in  militaire 
dienst  te  zijn  geweest  en  voor  ruim  een  jaar  zijne 
oogziekte  't  eerst  te  hebben  bespeurd,  die  hem  schielijk 
voor  de  dienst  Ongeschikt  maakte.  Na  negen  maanden  in 
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ieen  hospitaal  te  zijn  behandeld,  werd  hij  afgekeurd. 
Aan  de  oogleden  was,  eene  ligte  injectie  van  de  huid- 
vaten  en  van  de  conjunctiya  uitgenomen,  niets  waar 
te  nemen;  de  conjdhctiva  bulbi  was  opgespoten  en  de 
cornea  zag  er  vreemd  uit:  eene  groote  menigte  fijne 
vaatjes  verspreidde  zich  over  hare  oppervlakte,  daarbij 
was  het  epithelium  geheel  en  al  verdwenen  en  bestondea 
er  honderde  kleine  deukjes  en  groefjes  op  elk  hoorn  vlies, 
met  ligte  verduistering  of  troebelheid  in  elk  groeQe 
(eene  soort  van  keratitis  punctata).  Het  gezigtsvermogea 
was  bijna  weg,  of  liever  voorwerpen  konden  volstrekt 
niet  onderscheiden  worden,  de  lijder  nam  alleen  onbe- 
paalde omtrekken  waar,  hetwelk  niemand  verwonderea 
^al,  die  zich  voorstelt,  op  welke  wijze  de  lichtstralea 
door  eene  dergelijke  cornea  als  de  zijne  moesten  gaan. 
—  Wat  de  oorzaken  der  ziekte  aangaat,  hierover  kon 
hij  ons  slechts  weinig  verhalen,  ophtbalmia  gonorrhoica 
was  er  niet  geweest,  evenmin  trachoma. 

In  het  laatst  des  j  aars  nam  ik  hem  in  het  Nosocomium 
op,  waar  hij  meer  dan  een  jaar  heeft  vertoefd  en  alwaar 
wij  achtereenvolgend  verschillende  middelen  beproefdea 
om  genezing  te  verkrijgen.  Geschikte  dieet  en  regime, 
zorg  voor  behoorlijken  stoelgang,  plaatselijke  deple- 
ties,  van  tijd  tot  tijd  door  den  congestiven  toestand 
aangewezen,  vermogten  in  korten  tijd  zooveel,  dat  de 
injectie  grootendeels  verdween  en  er  op  de  cornea  niet 
dan  weinige  zeer  kleine  vaatjes  overbleven.  Het  gezigts- 
vermogen  was  intusschen  wel  iets  maar  weinig  verbeterd, 
het  epilhelium  bleef  weg  en  de  menigte  kleine  doffe 
puntjes  (bij  naauwkeurige  beschouwing  nog  immer  kleine 
groefjes)  bleven  onveranderd  bestaan.  Verschillende 
middelen   werden  hiertegen    aangewend:    nitras  argenti 
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in  solutie  werd  vrij  goed  verdragen,  maar  alleen  in 
slappe  oplossing;  wanneer  ik  langzamerhand  klom,  zoo 
ontstond  er  telkens  nieuwe  ontsteking  met  vaatontwikke- 
ling;  sulphas  cupri,  zinci,  cadmii  werden  in  het  geheel 
niet  verdragen;  eindelijk  zag  ik  van  alle  middelen  af 
en  liet  hem  eenvoudig  koudwater-douches  gebruiken 
met  zeer  goed  gevolg;  ofschoon  zijne  cornea  wel  niet 
Tolkomen  glad  en  helder  is  geworden,  is  hij-  toch  lang- 
zamerhand zoo  ver  gevorderd,  dat  hij  alle  voorwerpen  goed 
onderscheidt,  groote  letters  met  eenige  inspanning  lezen 
kan    en  zijne  werkzaamheden  heeft  kunnen   hervatten. 

Een  paar  gevallen  van  trichiasU  met  of  ten  gevolge 
van  entroptum  kwamen  voor,  en  ruimschoots  was  ik 
in  de  gelegenheid  daarbij  de  verschillende  behandelings- 
wijzen te  beproeven. 

In  den  zomer  van  1850  reeds  kwam  een  meisje  in 
de  polykliniek,  met  trichiasis,  entropium,  sterke  blepharo- 
spasmus  en  microphthalmus  van  beide  oogen.  Ofschoon 
de  oogharen  reeds  sinds  jaren  naar  binnen  gekeerd  waren 
geweest  (het  meisje  was  thans  24  jaar  en  had  van  kind 
af  aan  hare  oogziekte  geleden),  was  de  cornea  bijna 
helder  gebleven,  daar  een  broeder  der  lijderes,  zilver- 
smid van  beroep,  zorg  droeg  de  haren  van  tijd  tot  tijd 
uit  te  trekken.  De  bovenrand  der  orbita  staat  lager 
en  steekt  meer  vooruit  dan  gewoonlijk,  zoodat  de  oogen 
diep  liggen  en  de  wenkbraauwen  zeer  laag  staan. 

Ik  begon  met  zorgvuldig  alle  haren  uit  te  trekken, 
en  cauteriseerde  daarna  zoowel  het  bovenste  als  onderste 
ooglid,  zoo  van  bet  regter  als  van  het  linkeroog,  met 
zwavelzuur  eerste  hydraat,  doch  zonder  eenig  gevolg. 
Op  verschillende  wijzen  zocht  ik  den  blepharospasmus, 
dé   voornaamste   oorzaak   der   naauwe  oogspleet,  op  te 
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hefien,  maar  te  vergeefs,  Achtereeavolgend  b€|>roefde 
ik  alle  methoden;  ik  sneed,  dwarse  of  staande,  ovale 
huidstukken  uit,  maar  ofschoon  ik  geene  hechting 
deed,  ontstond  er  zoo  steorke  oedemateuse  zwelling»  dat 
de  huid  na  genezing  der  wondjes  nog  ruimer  was  daa 
te  voren;  —  ik  nam  de  ooglidranden  weg,  om  de  oogspleet 
wat  w\jder  te  maken;  dit  hielp  wel  iets  maar  weinig, 
het  boyenooglid  bleef  toch  over  het  grootste  ded  der 
cornea  heen  reiken;  —  later  sneed  ik  aan  den  buiten* 
ooghoek  een  V  vormig  stuk  uit,  met  sparing  der  mucosa 
of  conjunctiva,  die  ik  aan  de  wondranden  en.in  den 
wondhoek  met  fijne  draden  bevestigde;  de  oogspleet 
was  nu  zeer  ruim  geworden,  maar  na  eenige  wekea 
weder  even  uaauw  als  voorheen.  —  Na  verloop  van 
eenigen  tijd  deed  ik  van  uit  den  buiten-ooghoek  twee  pa* 
rallele,  Va  Par.  duim  van  elkander  afstaande,  insnijdingen, 
van  omstreeks  IVa  duim  lengte,  praepareerde  den  lap 
los,  sneed  er  omstreeks  de  helft  van  af,  trok  het  andere 
stuk  aan  en  hechtte  het  boven  en  onder  met  geknoopte 
naden;  het  oog  stond  nu  wijd  open,  maar  ongelukkig 
slechts  voor  korten  tijd,  schielijk  was  het  weer,  wel  niet 
zóó  klein  als  voorheen,  maar  toch  slechts  weinig  groóter. 
Aan  het  andere  oog  bragt  ik  op  eenigen  afstand  van 
den  buiten-ooghoek,  alwaar  eene  zeer  fijne  opening  be- 
stond, waaruit  men  bij  drukking  eene  kleine  drop- 
pel  van  het  traanvocht  kon  drukken,  een'  zilverdritad 
in,  in  de  hoop  de  opening  langzamerhand  te  dilateren 
en  daarna  de  huid  tot  aan  den  ooghoek  te  klieven,  in 
welk  geval  er  geene  aaneengroeijing  der  wondraden 
kon  plaats  hebben,  maar  de  draad  werd  van  lieverlede 
naar  den  ooghoek  tOegedreven,  terwijl  de  opening  zich 
achter  deneelven  aan  sloot.   Kortom  ik  zou  te  uitvoerig 
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worden»  vanaeer  ik  alles  wilde  opoOemeDy  wat  voor  eo 
Ba  met  zeer  weinig  gevolg  is  beproefd  geworden ,  de 
oogen  werden  slechts  w^nig  grooter,  't  welk  des  te  onge- 
lukkiger is,  daar  de  corneae  volkomen  helder  zijn  en 
het  gezigtsvermogen  zeer  goed  is.  Onlangs  beproefde 
ik  bij  dit  meisje  de  voor  niet  langen  tijd  door  Roser 
(in  Griesinger's  Archiv)  aangegevene  methode,  maar 
ik  zal  ze  nog  verscheidene  malen  moeten  herhalen, 
eer  het  gevolg  geheel  voldoende  zal  wezen. 

Een  tweede  patiënt,  smid  van  beroep,  36  jaar  oud,  werd 
den  2  Hei  1852  opgenomen;  hij  had  pannus  vasculosus 
op  beide  oogen,  veroorzaakt  door  de  irritatie  der  binnen- 
waarts  gekeerde  oogharen,  maar  ook  door  trachoma 
palpebrarum,  daarenboven  een  oud  leucoma  op  de  linker 
eornea»  De  trichiasis  was  het  gevolg  van  entropium» 
hetwelk  aan  de  onderste  oogleden  voorkwam;  het  tra- 
choma bestond  alleen  achter  de  palpebrae  superiores. 
De  haren  werden  uitgehaald,  de  granulaties  met  sulphas 
cnpri  gecanteriseerd,  acidum  tannicum  in  oplossing  als 
oogwater  gegeven;  eerst  werd  de  huid  met  coUodiam 
bestrdcen^  later  met  ac.  solph.  concentr.  gebrand.  Het 
gevolg  van  dit  alles  was,  dat  bet  trachoma  verbeterde 
en  de  pannus  iets  maar  zeer  weim'g  minder  werd. 
Vijfmaal  heb  ik  door  wegneming  van  ovale  huidstuk- 
ken (eerst  dwarse,  maar  de  beide  laatste  keeren  staande 
ovalen,  en  wel  2  of  3  onder  elk  oog),  van  dwarse  stuk- 
ken aan  de  bovenste  oogleden,  den  man  geopereerd. 
Berst  ^eed  ik  geene  hechting,  in  de  gedachte  dat  het 
beter  was  de  wond  te  laten  suppureren  om  een  vaster 
likteeken  te  verkrijgen ,  dit  gelukte  intusschen  niet ; 
de  wond  genas  steeds  zeer  spoedig ,  zonder  suppuratie. 
Later  deed  ik  hechting  door  den  geknoopten  naad,  maar 
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rerwijderde  de  draden  niet  voor  zij  doorg^esneden  had- 
den. Ten  laatste  is  de  man  hersteld  ;  wat  het  regter- 
oog  aangaat  volkomen,  het  ooglid  staat  hier  uitmun- 
tend en  de  cornea  is  zoo  goed  als  helder  geworden. 
Aan  het  linkeroog  is  de  pannus  vasculosus  verbeterd, 
maar  het  leucoma  hetzelfde  gebleven,  en  bestaat  er  door 
vrij  sterken  tranenvloed  bijna  altijd  excoriatie  van  het 
onderste  ooglid.  De  man  heeft  zijn  vroeger  ambacht, 
dat  van  smid,  weder  opgevat,  welk  werk  voor  zijne 
oogen  zeker  niet  bijzonder  verkieslijk  is.  Als  oogwater 
gebruikte  hij  meest  ac.  tanfticum  (5-10  gr. — unc.  i.  aq.) 

Nog  in  een  [ander  geval  gelukte  het  mij,  door  weg- 
neming van  de  bovenste  ooglidranden  en  uitsnijden 
van  ovale  huidstukken,  groote  verbetering,  hoewel  geene 
genezing,  aan  te  brengen.  De  huid  der  bovenoogleden 
is  hier  zoo  buitengewoon  slap  en  ruim ,  en  het  oog 
staat  zoo  diep  (het  schijnt  dat  het  vet  uit  de  orbita 
aanmerkelijk  in  hoeveelheid  verminderd  is),  dat  ik  het 
geheele  bovenste  lid  zou  moeten  wegnemen,  wilde  ik 
de  wrijving  van  den  ooglidrand  op  de  cornea  volkomeof 
opheffen.  Daar  echter  de  tarsaalrahden  zijn  weggenomen, 
is  de  wrijving  thans  van  veel  minder  belang.  De  man 
is  nog  onder  behandeling,  en  zal  hoop  ik  ook  verder 
genezen. 

Choroiditis  en  chronische  congestio  choraidme  werd 
meermalen  waargenomen;  wat  het  bestaan  der  eerste 
aangaat,  hiertoe  waren  meest  genoegzame  gronden  voor- 
handen, wat  betreft  de  chronische  congestie ,  deze  werd, 
vóór  het  bekend  worden  van  den  oogspiegel,  met  meer 
of  minder  zekerheid  uit  de  verschijnselen  opgemaakt : 
verminderd  gezigts vermogen  was  overal  voorhanden , 
benevens  trage  bewegelijkheid  der  eenigzins  gedilateerde 
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pupil,  graauwachtige  kleur  der  conjunctiva  bulbi , 
geene  ware  pijn  noch  lichtschuwheid,  gevoel  van  drukking 
in  het  oog,  geene  of  slechts  ligte  troebelheid  in  den  grond 
des  oogs,  niet  door  verduistering  der  lens  teweeggebragt. 

De  behandeling,  waarbij  ik  mij  in  deze  gevallen  het 
beste  bevond,  bestond  in  het  toedienen  van  sublimaat, 
(gr.  V4 — Va  d.  d.)  soms  lang  achtereen  gegeven;  niet 
steeds  was  genezing  het  gevolg,  maar  groote  verbetering 
meermalen. 

Het  spreekt  van  zelf,  dat  ik  den  grens  tusschen  chro* 
nische  congestie  en  inf  lammatie  der  choroidea  niet  scherp 
wil  bepalen;  zeer  mogelijk  bestond  er  slepende choroiditis 
simplex  waar  ik  eenvoudige  congestie  diagnosticeerde. 
Gelukkig  is  de  zaak  van  weinig  belang;  de  behandeling 
blijft  steeds  dezelfde.  Bestond  er  eenige  indicatie  tóe, 
dan  werden  cucurbitae   cruentae  ad  nucbam  gezet. 

Den  1  November  nam  ik  zekeren  Johannes  Haag, 
eenen  welgemaakten,  gezonden,  38jarigen  man  op,  die 
sinds  eenigen  tijd  in  eene  der  koloniën  van  weldadig- 
heid had  gewoond,  maar  bij  hét  verminderen  van 
zijn  gezigt  verlof  had  gekregen  zich  te  Utrecht  in  de 
Academische  kliniek  te  doen  verplegen.  Over  het  ont- 
staan zijner  ziekte  wist  hij  ons  weinig  of  niela  te 
zeggen;  hij  had  eenvoudig  bespeurd,  dat  zijne  oogen 
allengs  minder  goed  werden,  zoodat  hij  ten  laatste  geen 
gewoon  schrift  meer  lezen,  maar  alleen  groote  letters 
en  dan  nog  moeijelijk  onderscheiden  kon.  Aan  hoofdpijn 
was  hij  van  tijd  tot  tijd  onderhevig  geweest,  zijne 
gelaatskleur  was  opgezet,  een  gevoel  van  drukking  in 
de  oogen  had  hij  nu  en  dan  waargenomen. 

Uitwendig  was  er  aan  de  oogen  niets  te  zien:  glans 
en  conveziteit  der  cornea,  en  kleur  der  iris  waren  normêial» 
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de  Taten  der  ooDJunctiva  bulbi  niet  sterk  opgeloopen, 
de  taten  der  ohoroidea  slechts  zeer  ireinig  doorscheme- 
rende. Se  piqpii  is  iets  Terwijd  en  in  hare  bewegingen 
▼ertraagd.  In  de  diqpte  yan  het  oog  wordt  eene  graauw- 
groenachtige  yerduistering  waargenomen;  zij  lag  te 
diq>  om  cataract  te  kunnen  aannemen;  de  reflexie-proef 
Tertoonde  bet  beeldje  ?an  de  achtervlakte  der  kapsel 
rergroot  en  dj£Fuus.  De  Heer  tav  ÏRraT,  die  in  zijne 
Dissertatie  dit  geval  heeft  medegedeeld  (3de  waarn.) 
zegt  omtrent  het  onderzoek  met  den  oogspiegel  het 
Tolgende:  »ik  zag  den  grond  Tan  het  oog  diffuas  rood- 
achtig verlicht;  aan  de  bniilenzijde  waren  volstrekt  geene 
vaten  zigtbaar*  Aan  de  binnenzijde  was  de  intrede 
der  gceigtizenuw  waar  te  nemen,  de  raten  (der  retina) 
schenen  normaal,  alleen  een  der  stammen  van  de  vena 
centrafa's  boog  zich  vrij  sterk  naar  voren,  —  een  ver- 
schijnsel *t  geen  meermalen  hq  congestie  naar  bet  oog 
wordt  aaDgetrofien." 

Toen  bij  in  het  geheel  10  grein  soblimaat  had  ge- 
bruikt, was  zijn  gezigtsvermogen  zooveel  verboerd ,  dat 
bij  fijne  drakletters  en  schrift,  't  welk  hem  volkomen 
onbekend  was,  kon  lezen  en  den  draad  in  eene  naald 
steken  kon. 

De  verduistering  is  waarschijnlijk  aan  troebelheid  in 
bet  glaavocht  toe  te  schrijven  geweest;  bij  zijn  laatste 
onderzoek  meende  de  heer  vav  t&igt  donkere  strepen 
ia  het  glasvocht  waar  te  nemen.  Hieraan  schreef  hij  het 
dan  ook  toe,  dat  de  vatai  aan  de  baitenzijde  .van  bet 
oog  onzigtbaar  waren  geworden,  hetwelk  voorzeker  hoogst 
waarschijnlijk  is,  daar  hetzeker  is,  dat  zichgeenebeiangrijke 
exudaten  in  de  diepte  des  oogs  bevonden;  Dat  deze  ver- 
dmstering  van  bet  glasvocht  evenwel  niei  de  oorzaak 
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was  Yaa  het  yermiaderd  gezigtsvermogen,  16  als  zeker  te 
stelleo,  d^ar  bet  gezigt  zich  Tolkomeo  herstelde  ofeoboon  de 
Terduistering  geheel  dezelfde  bleef.  Opheffing  der  con- 
gestie  kan  alleen  de  yerbetering  hebben  teweeggebragt. 

In  twee  gevallen  Tan  atreêia  pupillae  maakte  ik 
eene  nieuwe  pupil,  met  goed  gevolg  wat  de  pupil  aan** 
gaat,  ofschoon  verbetering  yan  bet  gezigtsvermogen  niet 
yerkreg^i  en  dus  het  doel  der  operatie  niet  bereikt  werd* 

De  eerste  pupil  maakte  ik  b\j  eenen  46]arigea 
man,  die  voor  tien  jaar  per  depressionem  van  eene^ 
zooals  hij  ons  yerhaalde,  reeds  16  jaar  bestaan  hdb* 
bende  cataract  was  geopereerd.  Na  de  operatie  was 
ontsteking  ontstaan,  welke  op  het  regteroog  met  voU 
komene  sluiting  der  pupil  eindigde,  hierbij  was  de  iria 
eenigzins  dof  en  verkleurd  en  losser  dan  behoorlijk;  da 
cornea  was  geheel  helder.  Licht^perceptie  had  de  l\|der 
slechts  weinig,  maar  naar  hij  ons  verzekerde  toch  eenjge. 
Ik  verzuimde  den  toestand  van  het  linkeroog  aan  te 
teekenen,  zoodat  ik  alleen  kan  zeggen,  dat  hij  daaruit 
slechts  zeer  gebr^kig  kon  zien.  Wanneer  ik  mij  wel 
herinner,  was  door  een  uitgebreid  leucoma  bet  grootste 
deel  der  cornea  verduisterd.  Het  een  lansvormig  mesje 
maJakte  ik  aan  den  binnenwand  der  cornea  eene  incisie 
yan  omstreeks  3  lijn  breedte,  pakte  de  iris  met  een  fijo; 
haakje  (prolaberen  deed  ze  niet)  en  knipte  een  stuk  yaa 
dezelve  af.  Ër  volgde  geene  toevallen,  de  pupil  wa» 
ruim  en  blerf  zulka,  de  yorm  ovaal  naar  binnen  en  bj&» 
lieden  gerigt;  ongelukkig  zag  de  man  niets,  yoorweirpeo 
ten  minste  kou  hij  met  het  oog  niet  onderscheiden. 

Ook  in  het  tweede  geval  gelukte  het  wel  eene  pupü 
te  maken,  maar  inagel\jks  zonder  verbetering  van  hei 
gezigt,  schoon  hier  uit  eene  geheel  andere  oorzaak. 
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De  zaak  droeg  zich  op  de  volgende  wijze  toe.    Hendrik 

S ,   55  jaar  oud,  werd  in  het  begin  ?an  1852  in  de 

kliniek  opgenomen  met  h'gte  yerduistering  der  regter- 
lens  en  yerder  gevorderde  cataract  aan  het  h'nker  oog. 
De  regterlens  was  gelijkmatig  dof,  het  gezigt  uit  dit 
oog  was  nog  redelijk  goed,  maar  daar  den  patiënt  zijn 
ambacht  toch  moeijelijk  begon  te  vallen,  kwam  hij  om 
t-e  zien  of  er  aan  het  andere  oog  iets  kon  worden  ge- 
daan. Door  eene  voor  jaren  plaats  gehad  hebbende  ont- 
steking bestond  er  hier  totale  synechia  posterior,  terwijl 
verscheidene  strooken  achter  de  ongeveer  tV4  lijn  in 
diameter  houdende  pupil  heenliepen  en  zich  aldaar  in 
verschillende  rigtingen  kruisden,  zij  lagen  op  de  voor- 
vlakte  der  kapsel.  De  pupil  is  volkomen  onbewegelijk, 
door  belladonna  volstrekt  niet  te  dilateren.  Ook  tusschen 
de  strooken  in  is  de  grond  des  oogs  verduisterd. 

Immobilatis  pupillae,  synechia  posterior  totalis,  cata- 
racta  capsnlaris,  welligt  lenticularis,  maakten  de  prognose 
niét  zeer  gunstig.  Daar  het  oog  evenwel  niet  amaurotisch 
waë  en  de  lijder  nog  zeer  goed  dag  en  nacht  kon 
Onderscheiden,  besloot  ik  de  operatie  te  beproeven. 

De  eenige  weg  (de  radicale  ten  minste,  maar  ook 
meest  gevaarlijke)  was  keratotomie,  met  gelijktijdige 
corectomie  en  daarna  extractie  lenlis.  Voor  ik  daartoe 
overging  wilde  ik  evenwel  beproeven,  of  het  niet  mogelijk 
was  den  lijder  op  eene  andere  en  minder  ingrijpende 
wijze  te  opereren,  vooral  omdat  ik  bij  het  sterk  uitpuilen 
van  het  oog  voor  eenigen  hydrops  corporis  vitrei  vreesde.. 
Den  21  Febr.  1852  deed  ik  eene  punctie  met  de  gewone 
staarnaald  door  de  sclerotica  op  den  gewonen  afstand  van 
de  cornea,  drong  achter  de  iris  in  de  kapsel,  sneed  deze 
door  en  trachtte  ook  de  strooken  te  klieven,  hetwelk 
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echler  niet  gelukte,  zij  weken  ?oor  de  naald  terug 
en  konden  niet  worden  doorgesneden;  ook  de  lens 
sneed  ik  in,  om  zoo  mogelijk  absorptie  te'  verkrijgen» 
Bij  het  terughalen  van  het  naaldje  liepen  verscheidene 
droppels  vocht  uit  het  oog,  waarvan  ik  niet  stellig  diirf 
verzekeren,  dat  het  glasvocht  was,  daar  het  mogelijk 
van  tusschen  hyaloidea  en  retina  kwam. 

Er  volgde  geene  ontsteking  van  het  oog,  maar  ook 
geene  verhetering.  Het  wondje  in  de  sclerotica  sloot 
zich  niet;  door  de  conjunctiva  zag  men  de  choroidea 
doorschemeren,  alleen  door  de  kleinheid  van  het  wondje 
werd  het  uitpuilen  van  dit  vlies  voorkómen. 

Nog  eenmaal  beproefde  ik  op  dezelfde  wijze  te  opereren; 
ik  deprimeerde  bij  deze  gelegenheid  de  lens,  natuurlijk 
op  het  gevoel,  zoo  goed  mogelijk.  Ook  thans  ontstond 
er  geene  reactie,  maar  ook  nu  weder  bleef  het  wondje 
in  de  sclerotica  gapen.  Wederom  waren  verscheidene 
droppels  vocht  na  de  operatie  uitgevloeid. 

Ofschoon  met  weinig  hoop  op  goed  gevolg,  daar  het 
openblijven  van  het  wondje  in  de  sclerotica  mij  deed 
vreezen,  dat  de  cornea  slecht-  zou  genezen,  ging  ik 
eindelijk  tot  de  keratotomie  en  het  uitsnijden  van  een 
gedeelte  der  iris  over.  Vooraf  wil  ik  nog  melden,  dat 
de  pupil  thans  slechts  de  grootte  van  eenen  zeer  kleinen 
speldenknop  had.  Schoon  dus  de  beide  vorige  operaties 
geene  merkbare  verschijnselen  van  ontsteking  hadden  doen 
ontstaan,  was  er  toch  eenige  inflammatie  geweest.  Ik 
maakte  de  snede  naar  boven  en  sneed  tegelijk  de  iris 
in,  waarvan  ik  met  eene  fijne  schaar  een  groot  stuk 
wegnam,  zoodat  er  eene  zeer  ruime  pupil  was  gevormd. 
Het  bleek  nu  dat  de  lens  goed  gedeprimeerd  was  ge- 
worden.    Na  de  operatie  werd   het   oog  met  een  paar 
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strookjes  Eng^.  pleister  gesloten  en  de  lijder  te  bed  ge- 
bragt.  Er  ontstond  geene  reactie,  maar  ook  zeer  trage 
genezing  der  wond  in  de  cornea.  Deze  was  14  dagen 
na  de  operatie  nog  niet  volkomen  geheeld.  Het  gevolg 
hiervan  was  noodwendig  verduistering,  welke  zich  bijna 
over  de  halve  cornea  uitstrekte,  zoodat  de  gemaakte  pupil, 
ofschoon  zij  open  bleef,  den  lijder  van  geene  dienst  was. 
De  cataract  op  het  andere  oog  had  zich  gedurende 
het  langdurig  verblijf  van  den  man  bijna  niet  verder 
ontwikkeld,  zoodat  hij  naar  zijne  woonplaats  terug  is 
gekeerd,  beloovende  terug  te  zullen  komen,  wanneer  het 
gezigt  uit  het  linkeroog  veel  mogt  afnemen.  Hoe  het 
verder  met  hem  gegaan  is,  weet  ik  niet. 

Cataract-operatiet. 

Cataract-operatie  werd  in  het  geheel  bij  12  personen 
verrigt,  en  wel  op  20  oogeh;  op  één  geval  na  werden 
alle  oogen  door  depressie  geopereerd,  niet  omdat  er 
overal  reden  voor  bestond,  maar  in  de  meeste  gevallen 
vorid  ik  het,  't  zij  omdat  één  oog  reeds  vroeger  geheel 
verlengen  was  gegaan  en  de  lijder  bij  mislukking  der 
operatie,  ingeval  ik  extractie  verriglte,  dus  onherstelbaar 
blind  zou  worden,  't  zij  om  den  jeugdigen  leeftijd, 
enkele  malen  ook  om  diepliggen  der  oogen  of  naauwheid 
des  oogspieet,  of  om  weekheid  van  het  glasvocht,  beter 
de  depressie  te  verrigten;  ik  wil  echter  niet  ontkennen 
dat  de  gunstige  resultaten  door  mij  op  deze  wijze  ver*^ 
kregen,  tot  mijne  keuze  ook  wel  iets  hebben  toegebragt. 

I.  Cataraela  UnHculari$  op  het  regteroog^  ligte  ipiechia  posierior^ 
depre$sie  met  volkomen  gevolg.  —  Ghrisiiaan  Offèrhuizen,  58  oud, 
kreeg  voor  eeoige  jaren  langzamerhand  cataract  op  beide  oogen; 
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de  verdnist^Bg  der  linkerleas  sch^Dt  iels  spoediger  te  inJB  gt* 
gaaiiy  dan  die  der  regier.  Het  linkeroog  wai  Toor  eeiiige  maandeo 
tweeinaal  (in  verioop  van  eene  maand  of  vrat)  door  depressie  ge^* 
opereerd;  de  lens  wai  gedeprimeerd  gdbleven,  maar  de  kapiel 
had  zich  ^reer  vereenigd  en  er  was  secondaire  cataracta  capsularis 
ontstaan*  Op  het.  regtenx^  was  de  lens  TC^komen  verduisterd,  Tr^ 
groot,  tamelijk  gelijkmatig  dof,  de  kapsel  was  door  een  paar  seer 
smalle  aanhechtmgen  aan  de  iris  bevestigd  •  De  patiënt  was  ge* 
zond,  er  bestonden  geene  sporen  van  ontsteking»  ook  schenen  et 
geene  ontstekingsverschijnselen  bij  de  vorming  der  cataract  te  zijn 
geweest.  In  den  zomer  van  1849  deprimeerde  ik  de  lens,  na 
klieving  d^r  kapsel,  waarbij  het  mij  ook  gelukte  de  ligie  adhaesies 
los  te  maken.  Er  ontstonden  na  de  operatie  geene  ontsteking»* 
verschijnselen,  de  pupil  bleef  zuiver,  goed  bewegelijk,  de  gr<md 
des  oogs  helderzwart  en  het  gezigtsvermogen  keerde  volkomen 
terug.  Met  behulp  van  een'  catarractrbril  kon  de  man  zelfe  fijn 
schrift  lezen.  Hij  was  volkomen  tevreden  met  het  rèsidtaat  eJn 
verlangde  er  volstrekt  niet  naar  nogmaals  aan  het  andere  oog  te 
worden  geopereerd. 

U*  Caktracta  ïenUcukrU  op  beide  oogen^  gexigmermogm  in  iM 
Ui^eroog  goed  henleidj  in  het  regter  weder  verhren  gegaan.  -^ 
J.  H.  K.W....,  57  jaar  oud,  lijdende  aan  cataracta  lenticularisof^  beide 
oogen,  werd  in  de  maand  Mei  do<Mr  mij  opgenomen  om  geopereeid 
te  worden.  Wegens  herhaalde  diefstallea  had  deze  persoon  meer** 
malen  jaren  lang  gevangenisstraf  ondergaan ;  in  de  gevangenis  was 
hij  ook  langzamerhand  blind  geworden.  Licht  en  donker  kan 
hij  onderscheiden,  zijne  pupillen  zijn  goed  bewegelijk,  synechia 
posierior  bestaat  er  niet,  de  lenzen  schijnen  matig  groot.  Beide 
oogen  werden  op  denzelfden  dag  door  de  scleroticonyxis  geope- 
reerd; de  operatie  gelukte  op  het  regteroog  volkomen  goed,  aan 
het  linker  slechts  gedeeltelijk,  daar  de  kapsel  zich  nt^  gebed 
terugtrok.  Na  eenige  dagen  bleek,  dat  hei  gezigtsvermogen  ia 
het  regteroog  zeer  voldoende  was,  maar  links  sleehts  zeer  gehrekk% 
was  hersteld,  daar  het  pupil  vlak  door  de  stukken  der  kapsel 
groolendeels  was   bedekt.     Ëenigen   tijd  na  de  operatie  ontstond 
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blepbafo-oonjoocüvitis  op  beide  oogen,  ten  gevolge  van  de  moed- 
wUlige  en  aanhoadende  irritatie  door  den  patiënt  zelven  te  we^ 
gebragt.  Hij  vreesde  namelijk  in  een  veerkbois  te  worden  geplaatst, 
wanneer  bij  genoeg  kon  zien  om  het  een  of  ander  te  verrigten,  en 
wilde  liever  blind  zijn  dan  werken,  zeggende  daartoe  niet  in  de 
wieg  te  x^n  güegd;  bierom  kwam  bij  dikwijls  zonder  eenige  bedek- 
king in  den  feilen  zonnesebijn,  wreef  de  oogen  aanhoudend,  enz. 
In  bet  eerst  wendde  ik  aües  te  vergeefs  aan  om  de  ontsteking  meester 
te  worden ,  alleen  de  bedreiging  hem  -^  ziende  of  niet  ziende  —  naar 
buis  te  zullen  zenden  bad  bet  gelukkige  effect,  dat  de  inflam* 
matie  in  weinige  dagen  bijna  geheel  week. 

Ben  3  December  werd  door  punctie  in  de  sclerolica,  de  kapsel 
op  bet  linkeroog  verdeeld,  beide  pupillen  waren  nu  genoegzaam 
geheel  vr^  en  bewegelijk  en  bet  gezigtsvermogen  was  op  beide 
oogen  zeer  goed.  In  bet  laatst  dezer  maand,  dus  ruim  7  maanden 
na  de  operatie,  kwam  een  vrij  groot  (2"'  in  middellijn  houdend)  stuk 
der  regterlens  naar  boven  en  plaatste  zich  in  de  achterste  oogkamer, 
waar  bet  door  tegen  de  iris  te  drukken  nadeelige  irritatie  veroor- 
zaakte. In  bet  begin  van  Januarij  1851  deed  ik  punctie  door  de 
sclerotica  om  bet  fragment  andermaal  te  deprimeren,  dit  gelukte 
wel,  maar  bet  kwam  telkens  weder  terug,  waarop  ik  bet  door  de 
gedilateerde  pupil  been  in  de  voorste  oogkamer  bragt  en  aldaar 
liet,  in  de  hoop  dat  bet  in  bet  waterachtig  vocht  zonde  worden 
geabsorbeerd.  Deze  hoop  werd  niet  vervuld  en  daar  bet  stuk 
lens  door  langduriger  verblijf  ontsteking  zou  hebben  veroorzaakt, 
maakte  ik  eene  incisie  in  de  cornea,  maar  op  het  oogenbliky  dat 
ik  met  de  punt  van  bet  mesje  door  de  cornea  heen  kwam,  gaf 
mij  de  man,  willens  of  onwillens,  een'  slag  tegen  den  elleboog 
zoodat  het  mes  plotseling  doorschoot  en  tegen  de  andere  zijde  der 
cornea  aankwam,  na  de  geheele  oogkamer  te  zijn  doorgegaan.  Ge- 
lukkig kon  ik  de  punt  nog  eenigzins  rigten,  zoodat  er  slechts  eene 
lijgte  beleediging  der  iris  ontstond.  Er  volgde  tegen  verwach- 
ting slechts  geringe  reactie,  maar  nu  begonnen  weder  dezelfde 
manipulaties,  die  niet  zonder  gevolg  bleven,  zoodat,  toen  ik  den 
man   eindelijk,  in  bet  begin  van  Maart,  naar   buis   zond,  bet  ge- 
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zigtsvermogen  op  het  regteroog,  door  vertrekkiDg  eo  vernaaawing 
der  pupil  tea  gevolge  van  tamelijk  uitgebreide  synechia  anterior» 
veel  verminderd  was,  maar  op  het  linkeroog  zoo  goed  was  gebleven, 
dat  hij  zelfs  kleine  voorwerpen  volkomen  kon  onderscheiden.  Lezen 
had  hij  nooit  gekend. 

Geraimen  lijd  daarna  hoorden  wij,  dat  hij  tamelijk  goed  zag, 
ofschoon  ons  van  eene  andere  zijde  verzekerd  werd,  dat  hij  blind 
was.  Ik  deed  moeite  om  den  man,  die  eenige  uren  van  hier 
woont,  te  bewegen  herwaarts  te  komen  om  tich  te  doen  examineren. 
Bijna  een  jaar  geleden  kwam  hij  tot  ons  en  tot  mijne  blijdschap 
merkte  ik,  dat  hij  uit  zijn  linkeroog  zeer  goed  zag;  ik  gaf  hem 
eenen  cataractbril,  waardoor  hem  het  zien  veel  gemakkelijker  werd 
gemaakt.  Het  regteroog  was  niet  verbeterd,  de  pupil  geslo^ 
ten,  de  iris  zeer  uitgebreid  aan  de  buiten-onderzijde  der  cornea 
aangehecht  en  zeer  los  en  dun  van  weefsel  geworden;  alleen 
licht  en  donker  worden  met  dit  oog  onderscheiden. 

ni.  Calaracta  lenticularis  op  beide  oogen^  depressie  met  goed 
gevolg.  —  Johannes  van  Manen,  uit  de  gemeente  Maartensdijk,  68 
jaar  oud,  had  voor  verscheidene  jaren  een'  zwaren  val  op  het  hoofd 
gedaan  en  was  niet  lang  daarna  langzamerhand  blind  geworden» 
Bij  zijne  komst  in  Junij  1850  was  de  cataract  op  het  linkeroog 
goed  gevormd,  de  lens  scheen  groot,  alleen  licht  en  donker  worden 
onderscheiden,  de  pupil  is  bewegelijk.  Het  regteroog  is  minder 
verduisterd  en  de  man  kan  hiermede  grootere  voorwerpen  nog 
tamelijk  goed  rien.  Beide  lenzen  zijn  gelijkmatig  verduisterd, 
grijsachtig  van  kleur,  van  strepen  op  dezelve  is  niets  te  merken; 
de  kapsels  schijnen  helder.  Beide  oogen  puilen  sterk  uit,  de  voorste 
oogkamers  zijn  groot,  de  bulbus  is  week  op  het  aanvoelen ;  ik 
meende  het  bestaan  van  emoUilio  corporis  vitrei  met  groote  waar- 
schijnlijkheid te  mogen  aannemen  en  vond  het  hier  dus  geindiceerd 
door  depressie  te  opereren. 

Natuurlijk  deed  ik  alleen  depressie  der  linker  lens;  door  het  wondje 
in   de  sclerotica  liep  vrij  wat  vocht  uit;  er  volgde  geene  ontste- 
king  en   het  gezigtsvermogen    bleek  na  eenigen  tijd  zeer  goed  te 
zijn,  zelfs  kleinere  voorwerpen  kon  hij  zonder  bril  redelijk  goed  zien, 
VI.  26 
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lezen  had  hij  niet  gdeerd.  Eenigen  tijd  oa  de  operatie  «ag  ik  toe* 
vallig  bij  ftterli  invallend  licht  een'  donkeivkoperrooden  gloed  in 
den  grond  des  oogs,  terwijl  synchysis  ficintillana  gernimen  tijd  lang 
bij  ligte  bewegingen  van  het  oog  heerlijk  schoon  te  zien  wa».  Er 
bestond  sterke  iridodenose. 

De  Yerduistering  der  regter  lens  ging  schielijk  voort,  zoodat  ik 
den  man  in  de  kliniek  hield  om  ook  dit  oog  te  kunnen  opereren* 
In  October  kon  hij  bijna  qiets  meer  zien;  ik  verrigtte  de  depressie 
met  hetzelfde  gevolg  als  op  het  andere  oog.  Ook  hier  waren 
de  gloed  in  het  oog,  de  synohysis  scintillans  en  de  iridodenose 
even  sterk  als  vroeger  in  het  linkeroog. 

Toen  de  patiënt  naar  huis  vertrok,  zag  hij  goed,  wel  niet  fijn,  maar  zoo 
dat  bij  alle  menschen  goed  kon  herkennen,  dat  bijzijn  werk  inhuiseii 
op  het  land  zonder  de  minste  moeite  kon  verrigten  en  daar  hij,  zooalf 
reeds  werd  opgemerkt,  niet  kan  lezen,  is  het  hem  geen  groot  gemis  dat 
hij  zeer  kleine  voorwerpen  niet  geheel  duidelijk  kan  zien.  Bij  den 
bollen  vorm  zijner  oogen  hielp  een  cataraotinril  hem  natuurlijk  niet. 

IIL  Depressie  op  betde  oogen  m^t  uer  goed  gevolg*  —  Gradue 
Koopman,  54  jaar  oud,  gezond,  werd  in  de  maand  Novem* 
ber  1880  met  cataract  op  heide  oogen  opgenomen.  Hij  wiel 
niet  aan  te  geven,  wanneer  zijn  gezigtsvermogen  was  beginnen 
af  te  nemen,  maar  gernimen  t^d  was  hij  reeds  blind  geweest, 
ook  schijnt  de  verduistering  op  beide  oogen  tamelijk  gelijktijdig  Ie 
z\jn  voortgegaan.  Uoht  en  donker  onderscheidt  de  lijder  zeer  goed; 
ook  nog  eene  schaduw  van  voorwerpen;  de  popil  beweegt  zieh 
iiitnemend,  op  beide  oogen  is  een  zoogenoemde  eataracta  stellata; 
donkere  kern,  met  divergerend  naar  den  rand  loopende  stralen  en 
meerder  verduisterde  tusscbenruimten  binnen  de  stralen.  Synechia 
posterior  bestond  er  niet.  Den  27  November  deed  ik  depressie 
op  beide  oogen  met  volkomen  goed  gevolg,  de  stukken  der 
kapsel  trokken  zich  geheel  terug.  Er  ontstond  na  de  operatie 
niet  de  mioste  ontsteking.  Het  gezigtsvermogen  herstelde  zich 
zeer  goed,  ofschoon  de  achtervlakte  der  kapsel  eenigzins  dof 
scheen.  Zelfs  kleinere  voorwerpen  werden  goed  onderscheiden* 
liezen  had  de  man  niet  geleerd. 
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IV.  beptéêth  eéüuraetaè  óp  heiéè  aogen;  vêreeniging  der  kapmk; 
tmtttatopératie^  op  hei  re^tetoög  met  zeer  g&ed^  Unkè  i^et  rédBlijk 
g&ed  gevolg.  ^^  De  WeduWe  J.  Hóf^straten,  62  jaar  oud,  kwam 
met  cauiraeta  lenticolaris  op  beide  Dogeil  tot  ons;  die  op  hel 
linkët  was  minder  ver  gevorderd,  ofschoon  de  vrouw  ook  hiermede 
geene  voorwerpen  kon  onderscheiden.  Zeer  langzaam  was  haar 
getiglsvermogen  afgenomen.  De  pupillen  waréh  goed  bewegelijk^ 
de  lenden  groot,  de  verduistering  gelijkmatig  dbf  en  graauwacbUg 
gekleurd.  Den  5  December  opereerde  ik  belde  oogen  door  scle- 
roticonyxis,  de  kapsels  ^aren  zeer  taai,  zooddt  ik  ze  slechts  on- 
volkomen kón  doorsnijden;  beide  leöten  Wai^n  week^  maar  werden 
toch  behoorlijk  gedeprimeerd,  ofschoon  et  tamelijk  veel  vlokkön^ 
vaü  de  buitenste  ladg  afkom^lig»  in  de  lïveede  oogkamer  terug 
bleven.  De  scheur  in  de  kapsels  heelde  binnen  weinige  dagen 
bijna  geheel;  OOk  was  el*  eenige  inflammatie  na  de  operatie  ge* 
komen^  waardoor  er  ligte  synechia  posteriof  op  het  regieroog  was 
ontstaan  en  verscheidene  aanhechtingen  tussohen  kapsel  en  iris 
Van  het  linker  ikh  gévOfmd  haddeni  Bene  tweede  operatie  was 
dns,  nadat  alle  ontstekingftverséhijnseJen  geW^fceÉ  wdrèn,  aangewezen^ 
Ik  gidg  daartoe  dën  4  Febr<  1851  over.  tiet  eène  gewone  gebogene 
Mdiafnirald  dOor  de  selefrotlca  ingegaan  Érfnde^  verdeelde  ik  de 
kaptols,  waarbij  bleek,  dat  enkele  vlokken  der  lens  nog  tegen 
dezelve  aanmaten  ^  beide  lenzen  waren  echter  gedeprimeerd  gebleven. 

De  regterkapsel  was  wit,  glitisterend^  de  aanhechting  bevond  ssioh 
mtt  binnen  en  bènedeb^  ik  maakte  ïe  loe  eti  verwijderde  de 
kapsel  nit  bef  gezigtsveldi  zij  bleef  èveAWel  nog  aan  een  smal 
strookje  hangen,  doeb  tCok  gelukkig  terug,  iooi&t  het  pnpilvlak 
na  eenige  dagen  b^a  Volkomen  zwart  was.  Door  de  menigvuldige 
adfaaesies  koti  de  linker  pupil  zich  slecht  dilslterén,  éi^  was 
tevens  ongelijk  uitgezet;  het  gèliïkte  mij  eett  péar  der  adhaesies 
fe  klieved,  ik  Sneed  daarria  de  kapsel  doo^  maar  eene  sntfalle  strook 
liep  dwdi#s  door  hét  pupilvhk  hëëhy  zij  was  (e  taal  e»  te  vast 
aan  der  iris  gehecht  dan  dat  ik  ze  kdti  klieven. 

Aan  beMe  oogen  ontstond  eenige  oi^tsteking,  die  zich  echter 
tot  de  conjnnctiva  bepaalde  én  na  eeniged  tijd  week.    Hei  gezigts- 
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vermogen  was  bij  het  vertrek  der  vrouw  op  het  regteroog  goed, 
op  het  lioker  minder  scherp,  maar  in  weerwil  van  de  dunne  strook, 
die  de  pupil  als  het  ware  ia  twee  deelen  scheidde,  kon  zij  ook 
daarmede  niet  al  te  kleine  voorwerpen  goed  onderscheiden. 

y.  Extractie  der  regier  lens^  herstel  van  het  gexigtsvemuh- 
gen.  —  Mattbys  Baams,  stalknecht,  25  jaar  oud,  werd  in  het 
begin  van  Februarij  1851  in  de  oogkliniek  opgenomen.  Hij 
vertoonde  eene  goed  gevormde,  niet  bijzonder  groote  cataract  op 
bet  regteroog,  zijnde  verduistering  der  lens,  zonder  synechie  of 
zonder  verduistering  der  kapsel.  De  cataract  was  langzaam  ont- 
staan; vier  jaar  geleden  was  de  patiënt  door  Carron  du  Yillard  op 
het  linkeroog  geopereerd;  de  staar  op  het  regter  was  naar  de 
verzekering  des  lijders  toen  nog  niet  rijp  geweest.  Naar  de  be- 
schrijving, die  de  man  ons  gaf,  had  Carron  extractie  gedaan,  er 
was  echter  ^een  spoor  van  likteeken  aanwezig,  zoodat  ik  het  voor 
waarschijnlgk  houd,  dat  er  depressie  heeft  plaats  gehad.  Hoe  het 
ook  zij,  er  was  secundaire  cataract  ontstaan,  die  echter  niet  vol- 
komen was,  een  gedeelte  was  helder  gebleven,  zoodat  de  patiënt, 
hoezeer  gebrekkig,  toch  met  zijn  regteroog  zien  kon. 

Den  5  Februarij  deed  ik  de  extractie,  waarbij  ik  de  hoornvlies- 
snede  naar  beneden  toe  verrigtte,  schoon  ik  bij  de  operatie  reeds 
zeer  gewenscht  had  ze  naar  boven  te  hebben  gedaan.  Nadat  ik 
namelijk  de  snede  had  volvoerd,  drong  de  inhoud  van  het  oog  op 
èetzelfde  oogenblik  met  geweld  naar  voren,  ofechoon  ik  het  oog 
dadelijk  liet  sluiten.  Na  een  paar  minuten  rust  werd  de  kapsel 
ligt  ingestoken  en  zonder  eenige  hulp  werd  de  lens  uitgedreven, 
maar  zij  niet  alleen,  er  vloeide  tegelijkerlijd  een  aanmerkelijk  ge- 
deelte glasvocht  door  de  pupil,  die  zich  tot  overmaat  van  ramp, 
nog  voordat  de  lens  naar  buiten  kwam,  veel  had  verkleind^  zoodat 
ik  zeer  voor  het  ontstaan  van  iritis  bezorgd  was.  De  iris  werd 
ook  na  de  verwijdering  der  lens  en  het  wegvloeijen  van  het  glas- 
vocht,  sterk  naar  voren  gedrongen»  daarenboven  had  ik,  gedeeltelijk 
ook  daardoor,  moeite  den  lap  der  comea  op  zijne  plaats  te  houden.  — 
Na  de  operatie  werd  het  oog  met  £ng.  pleister  gesloten  en  met 
watten  bedekt.    Er  ontstond  tot  mijne  vreugde    en   verwondering 
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teveas  geene  ontsteking.  Na  eenige  dagen  bleek  dat  de  lap  geheeld 
was,  maar  de  iris  was  met  het  likteeken  vereenigd,  waardoor  de 
pupil  naar  beneden  verplaatst  was  en  de  vorm  van  een  dwarsliggend 
ovaal  had  aangenomen,  juister  nog  van  eene  halve  maan,  met  naar 
boven  gekeerde  convexiteit.  Het  gezigstvermogcn  was  echter  zeer  goed. 

Wanneer  ik  de  lapsnede  naar  boven  had  gemaakt,  zou  ik  van 
het  prolaberen  der  iris  geen*  hinder  hebben  gehad,  hetwelk  ik 
waarschynKjk  ook  zou  hebben  voorgekomen,  wanneer  ik  kort  na  de 
operatie  de  pupil  door  belladonna  had  gedilateerd.  Toen  ik  den 
prolapsus  iridis  bespeurde,  nameKjk  den  vierden  dag  na  de  operatie, 
was  hel  te  laat;  ik  liet  toen  belladonna  indroppelen  en  de  pupil  di- 
lateerde zich  goed,  maar  de  iris  was  en  bleef  aan  het  likteeken  gehecht. 

YI.  Cataracta  lenticularis  op  beide  oogen^  depressie  3  weken  na 
elkander^  volkomen  herstel,  —  Vrouw  Brink,  64  jaar  oud,  gezond  en 
stevig  van  ligchaamsbouw,  had  zonder  andere  verschijnselen  dan 
het  langzamerhand  afnemen  van  het  gezigt,  cataracta  lenticularis 
op  beide  oogen  gekregen;  er  bestond  gelijkmatige  verduistering  beider 
lenzen;  de  kapsels  waren  helder;  geene  verdeeling  der  lens  in 
bare  sectoren;  lenzen  niet  klein.  Op  verlangen  der  vrouw  zouden 
de  oogen  niet  denzelfden  dag  worden  geopereerd.  Ik  deed  den 
1  Maart  1851  depressie  op  het  regteroog,  drie  weken  later  op 
het  linker.  Bij  beide  oogen  was  de  pupil  volkomen  helder. 
Noch  na  de  eerste,  noch  na  de  tweede  operatie  volgde  eenige 
ontsteking;  het  gezigtsvermogen  werd  geheel  hersteld. 

Vn.  Lenticulaire  cataract  op  heide  oogen  ^  depressie^  ontsteking ^ 
nastaar y  slechts  geringe  herstelling  van  het  gezigtsvermogen.  — 
Willem  de  Pons,  een  gezonde,  plethorische,  24jarige  jongen 
werd  in  het  laatst  der  maand  September  18K1  opgenomen,  lijdende 
aan  cataracta  lenticularis  op  beide  oogen.  De  verduistering  was, 
zooals  de  patiënt  verhaalde,  voor  bijna  twee  jaar  op  het  linkeroog 
ontstaan,  ruim  een  jaar  geleden  op  hel  regter;  intusschen  was  hij 
nimmer  zeer  scherp  van  gezigt  geweest,  zijne  moeder  en  zusters 
hadden  insgelijks  cataract  gehad.  De  verduistering  was  zonder 
ontstekingsverschijnselen  tot  stand  gekomen.  De  regter  lens  was 
groot,  naar  hel  scheen  vrij  week,  vlak  tegen  de  iris  aaugelegenf 
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haar  kern  was  donker;  zeer  schooo  werden  de  drie  seetoren  door 
donkerder  slrepen  aangeduid,  waartusschen  de  verduistering  minder 
sterk  waS|  hoewel  toch  zoodanig,  dat  ook  na  diUutie  d^  pmpU 
alleen  zeer  onbestemde  omtrekkeu  werden  waargenomeQ ;  de  kapsel 
was  helder.  —  De  linkerlens  was  meer  geUjki;naiig  verduisterd, 
even  groot  als  de  regier,  even  digt  tegen  de  iris  aanligg^de; 
verscheidene  strepen  liepen  in  Terscbilleinde  rigtingea  over  hare 
oppervlsjile  heen.  Noch  aan  dit,  noch  aan  bet  regtereog  koo  ik 
synechia  posterior  bespeuren. 

Den  1  October  deed  ik  depressie  en  wel  op  beide  oog^  4oQr 
scleroticonyxis,  met  eeoe  regte  naaVl.  Daar  de  afsl^ad  u^ 
schen  capsula  lentis  en  iris  byna  nul  was,  bragt  ik  d<^  nai4d 
tusschen.  de  lens  en  de  kapsel  in  en  verdeelde  deze  iruim;  de 
vrij  weeke  lens  liet  zich  o^  b^ide  toch  oogen  goed  deprio^ren,  meap 
de  kapsel  trok  zich  slechts  gedeeltelijk  terug.  De  patiënt  had  bij 
de  operatie  bijna  geene  pijn  gevoeld.  Koi^t  dafirna  ontstond  er 
coDJunctivitis  op  beide  oogen,  met  naar  liet  scheen  ligte oatsiekiog 
der  cboroidea,  waarbij  zu;h  alra^  chemosi^  serosa  der  regter  €«Hk- 
junctiva  voegde.  Pe  pjjn  was  wel  niet  hevig,  intussehen  wai»  en 
door  de  locale  verschijnselen  en  door  de  constitutie  de$  Ij^der»  e^ie 
antiphlogisiische  behandeling  aangewezen.  Eene  v^naeseoiie  werd 
yerrigt,  bloedzMigers  a^ngezet^  inwendig  antipkfegisiica  toegedieoA 
met  dat  gevolg  dat  eindelijifi  de  ontsteking  week* 

Het  gezigisvermogen  was  niet  dan  gedeeltelijk  hersteld^  daar  de 
kapsels  zich  slecht  hadden  teruggetrokken  en  er  aUeen  een  gierieelte 
der  pupillen  vrij  was,  vooral  was  dit  op  het  linkeroog  het  gevek 
De  pupillen  konden  door  belladonna  minder  gjaed  den  vroe^ier 
worden  gedilateerd,  da^  er  aan  beide,  oogen  ep  enkele  plaeneii 
syo,echia  post^^rior  W9s  oetstaiap. 

Pen  29  Janu^ipi}  i^%  verdeelde  ik  dQ  liekerkapiiel;  ^mr 
inflammaiiie  bcviieesd,  lie^  ^  h#t.  i^egteroeg  mpt.  hhs^.  ¥r  onAsMd 
ooif:  eenige  oets^ekiag,  die  eveo^wel  n;i^  eeui  paar  weken  waft  gewken^ 

Toen  de  pajijent.  <reae  maand  of  vier  daarsna  naar  bnjs  ging^  we 
de  staat  van  zak^n  s^s  volgt :  dft  pi^lleii  ^n  oJet.  gtwHf^  qek 
niet  voljtomen  rond,  moeijel^k  te  dülatereni,  de  gread  UecendMT 
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niet  2Wart,  maar  overblijfsels  der  kapsel  vertooneAde.  Het  geaJigU- 
vennogen  ia  lautssebea  redelijk  goed,  niet  te  kleine  voorwerpen 
V9oréen  vrif  daidelijk  waargenomen;  yan  digtbij  worden  ook 
de  tioenscfaen  herkend. 

Voor  weinige  maaifdea  zag  ik  hem  Weder;  beide  pupillen  waren 
nog  meer  zamei^etrokken  en  voor  een  groot  deel  was  hét  pupil- 
tiak  verdüisterdt  sketits  een  klein  plekje  van  den  grond  was 
KWarC.  De  patiënt  ziet  alleen  grooCe  voorwerpen,  hij  kan  echter 
teer  goed  alleed  op  weg  gaan  en  ook  zoo  tamelijk  grof  werk 
ts^rrigten.  Binnen  kort  zal  bij  berwaarl»  komen,  om  zieh  eene 
fifieuwe  pupil  op  beide  oogen  Ie  laten  inaken,  of  liever  om  de  oude 
papil  te  doen  vergrooten. 

VUL     Cataracta  arida  op  het  linkeroog ^  amaurösiSy  depressio  ca- 
foraetaeé  —  Yrouw  van  Randen,  4^  jaar  oud,  had  16  jaar  geleden 
eenen  slag  op  het  regteroog  ontvangen  en  was  ten  gevolge  daarvan 
bliüd  geworden»    Het  voor  het  ontvangen   der  beleediging  ^erk 
uitpuilende    oog  was    hrngzamerhand  vlakker  geworden,   de   lens 
was  vetdwefnen,  de  kapsel  zeer  verdikt,  het  gezijfisvermogen  geheel 
vei^oren.    Sinds  eenige  jaren   wo»  bet  gezigi;  utt  het   linkeroog 
ibtteiig»  verminéerd,   dit   oog   was  uitpuilend,   vrij   week   op  het 
lianvoelen,  de  lens  verduieterd,,  klein,  niet  geheel  dof,  de  kapsel 
ineengesehrompeid ;  bij  ^latatie  van  het  oog  was  bovenaan  een' 
belderzwarten  rand   te  zien,  grooter  dan  gewoonlijk  het  geval  is. 
Het  wa»  duidelijk  dat   bier  eene   zoogenoemde   cataracta  arida, 
«Hiqudsa  bestond*    De  vrouw  verzekerde,  dat  zij  licht  en  donker 
ften    ondersebeides,    ik   meende   toch   haar   beweren   te   moeten 
betwijfelen',   zelfs  slerk  zenlicht  had  geenen  invloed  op  de  pupil, 
kftnstlieht  bragt  eenige  maar  niet  noemenswaarde  contractie  te  weeg. 
üfschoeft  ik  bet  vodr  zeker  IMd,  éaA  er  tevens  amaurose  bestond, 
was'  er  tóch  tegen  de  operatie  volstrekt  geen  tegenaanw^ziog. 

Bisii  30  October  18SI  verrigtte  ik  de  depressie  op  de  gewone 
flltfnieVy  de  gebeele  kapsel  met  de  daarin  bevatte  lens  liet  zeer 
gemakÉ:«lijk  fos,  werd  onder  in  de  zeer  ruime  oogkamer  gebragt,  en 
volkome»  uit  het  gezigtsveld  verwilderd^  ofsehoon  men,  vanboven 
in  bet  oog  ziende,  de  lens  met  hare  kapsel  beneden  kon  zien  liggen* 
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Dadelijk  na  de  depressie  zagen  wij  eenen  schoonen»  donkerrooden 
gloed  in  het  oog,  dat  voor  bet  licht  Tolkomen  ongevoelig  was 
en  waarmede  de  vrouw  niets  kon  onderscheiden.  Een  paar  dagen 
lang  bleef  de  pupil  enorm  verwijd;  het  gevolg  hiervan  was,  dat 
de  lens  met  bare  kapsel  in  de  voorste  oogkamer  geraakte.  Zij 
zoude  bier  waarschijnlijk  inflammatie  hebben  opgewekt»  waarom 
ik  besloot  haar  van  daar  te  verwijderen,  ofschoon  er  vol- 
strekt geen  hoop  bestond  om  het  gezigt  aan  de  vrouw  weder- 
tegeven.  Ëene  punctie  in  de  sclerotica  gemaakt  hebbende,  bragt 
ik  met  een  haakje  zonder  moeite  de  lens  weder  in  de  tweede 
oogkamer,  verscheurde  de  kapsel  zoo  goed  mogelijk  en  de- 
primeerde of  liever  trok  met  het  haakje  de  lens  dieper  dan  de 
vorige  maal.  Zij  bleef  nu  liggen  en  werd  schielijk  geabsorbeerd. 
De  pupil  is  volkomen  rond  en  zwart,  maar  de  vrouw  ziet  niets, 
zoo  als  te  verwachten  was  geweest. 

X.  Cataracta  lenlicularis  op  beide  oogen^  depressie^  volkomen 
herstel  van  het  gezigt  uit  het  linkeroog,  minder  volkomen  tut 
het  regier,  —  Vrouw  Lamars,  65  jaar  oud,  sinds  lang  zwak 
van  gezigt,  was  in  weinige  maanden,  zoo  zij  verhaalde,  geheel 
blind  geworden.  Zij  had  gewone  cataracta  senilis,  de  lenzen  ge- 
noegzaam gelijkmatig  verduisterd,  tamelijk  groot,  geene  synechia 
posterior,  geene  verduistering  der  kapsels.  Den  9  December  1851 
deed  ik  depressie  op  beide  oogen.  De  regter  lens  was  zeer  week 
en  kon  niet  in  haar  geheel  gedeprimeerd  worden;  het  terugblijvende 
verdeelde  ik  zoo  goed  mogelijk.  De  depressie  der  linkerlens  ging 
zonder  eenige  moeite.  Aan  het  linkeroog  volgde  geene  ontsteking, 
eenlge  dagen  na  de  operatie  vond  ik  de  pupil  zuiver,  op  een 
klein  stukje  kapsel  na,  dat  zich  echter  langzamerhand  terugtrok, 
zoodat  na  twee  maanden  de  pupil  volkomen  vrij  was.  De  vrouw 
ziet  uit  dit  oog  zeer  goed.  Aan  het  regteroog  ontstond  ruim  14 
dagen  na  de  operatie,  door  smerigheid,  onhebbelijkheid  en  onvoor- 
zigtigheid  der  patiënt,  ontsteking  der  conjunctiva,  maar  tegelijk  ook 
der  iris;  de  overblijfsels  der  kapsel  werden  verdikt,  op  meer 
dan  eene  plaats  vormden  zich  aanhechtingen  tusschen  kapsel  en 
tri&,     de    pupil     trok     zich    zamen    en    was    na    indroppeling 
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van  belladoima  ongeKjk.  Eene  tamelijk  krachtige  antiphlogisiisehe 
behandeHng  (herhaaldelijk  bloedzuigers  en  calomel)  yferd  gevorderd 
om  de  ontsteking  te  bedwingen,  die  desniettemin  vrij  lang  aanhield. 
Het  gezigtvermogen,  dat  ook  uit  dit  oog  tamelijk  goed  was  geweest^ 
terwijl  de  lens  of  liever  hare  in  de  achterste  oogkamer  terugge- 
bleven  deelen  reeds  geabsorbeerd  waren,  ging  ten  gevolge  der 
ontsteking,  daar  de  pupil  grootendeels  dof  was  en  door  belladonna 
slechts  weinig  kon  worden  gedilateerd,  bijna  geheel  verloren. 

In  het  begin  van  Febraarij  1852  ontstond  aan  dit  oog  andermaal 
ontsteking  en  thans  zonder  bekende  oorzaak ;  do  vaten  der  iris 
waren  duidelijk  Ie  zien,  ook  op  het  exsudaat  werden  enkele  vaatjes 
waargenomen ;  er  vormde  zich  eene  ligte  mate  van  hypopyon.  Her- 
haalde applicatie  van  bloedzuigers,  omslagen  van  koud  water  en  het 
inwendig  gebruik  van  calomel  deden  alle  ontstekingsverschijnselen  ver- 
dwijnen, maar  dit  niet  alleen:  onder  steeds  voortgezette  indroppe- 
ling  van  belladonna  krompen  de  overblijfsels  der  kapsels  en  het 
exsudaistt  allengs  in  en  trokken  zij  zich  terug,  zoodat  eene  maand 
of  drie  later  de  pupil,  schoon  nog  steeds  ongelijk,  merkelijk  grooter 
was  en  bijna  voor  de  helft  een'  helderzwarten  grond  vertoonde, 
zoodat  de  vrouw  bij  haar  vertrek  ook  uit  dit  oog  redelijk  goed 
kon  zien. 

XI.  Calaraeta  lentieularis  mollia  op  beide  eogen^  depresm  op 
het  regteroog  met  volkomen  goed^  op  het  linker  met  zeer 
redelgk  gevolg.  —  Lutje  Broekhuizen,  een  gezond,  goed  ont- 
wikkeld, 19jarig  boerenmeisje,  had  in  hare  kinderjaren,  naar  zij 
ons  verhaalde,  goed  gezien,  maar  nu  zes  jaren  geleden  beginnen 
te  bespeuren,  dat  haar  gezigt  allengs  minder  werd.  Zonder  an- 
dere verschijnselen  was  zij  langzamerhand  geheel  blind  geworden, 
zoodat  zij  slechts  ligt  en  donker  en  de  schaduw  van  grootere  voor- 
werpen kon  onderscheiden.  Waarschijnlijk  is  het,  dat  er  cataracta 
congenita,  hoezeer  in  Hgten  graad,  heeft  bestaan.  De  lenzen  waren 
groot  en  zoo  het  scheen  tamelijk  week,  de  capsnhe  helder,  de 
pupillen  voor  het  licht  goed  gevoelig. 

Den  16  Junij  1852  deed  ik  depressie  op  beide  oogen,  gelijk  bij 
alle  vorige  operaties  door  middel  der  scleroticonyxis.  Beide  lenzen 
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lieleoiieh  leer  goed  deprioieraa,  waren  ook  niet  bijionderweeky  de 
regterkapsellrokxichbyiia  geheel,  de  linker  slechte  oafolkomealenig* 

Doer,  ten  minste  n»,  eenen  weinige  uren  post  operafionem  beganen 
enror  diaetae,  ontstond  er  des  avonds  van  denselfden  dag  Trij  hevige 
congestie  naar  en  zware  pijn  in  het  hoold,  met  ontstekii^ver* 
schijnselen  op  beide  oogen,  die  ?oor  eene  krachtige,  antiphkgisCi* 
scbe  behandeling  spoedig  wekea» 

De  pupil  van  het  regteroog  waa  zuiver»  kleiae  stukjes  kapsd 
tiokken  zieh  van  lieverlede  terng,  zoodat  de  pupil  volkomen  vrq 
werd;  de  patiënt  ziet  uit  dit  oog  zeer  goed. 

Aan  het  Unkereog  schenen  zich  de  stukken  der  kapsel  weer  te 
wilen  veseenigdn.  en  bleef  er  slechts  eene  kktae  zwarte  stip  over. 
Ik  dacht  tr  reeda  aaa  de  kapsel  te  verdeelen,  toen  ik  meiiLte, 
dat.  de  lappen  zich  begonnen  terug  te  trekken.  Een  paM  maanden 
later,  toea  het  meisje  vertrok^  was  ook  dit  oog  bijna  zuiver»  en 
hsft  gezigt  daaruii  zeer  goed. 

XII.  Catmmla  kHtkularia  «^  Ael  linkeroêg^  $fpuhym»f  de^ 
pn»m  meÊh  tmmankel^k  minder  goed^  maar  kUr  vrgï  goed  g^- 
«oJIfu  —  la  de  maand  Jun^  f852  nam  ik  eene  ÖSjafige  vrouw, 
asel  name  va»  Sdnik,  op  om  haar  van  eene  op  het  linkeroog 
sinds  geruimen  tijd  bestaande  cataract  te  opereren.  De  lens  was 
fehed  verduisterd»  met  groot,  scheea  gieatrophieerd,  daar  de  op- 
pervlakte der  kapsel  zieh  eemgzins  coneaaf  voordeed.  De  afstand 
awschen  iria  eA  eapsula  lentia  waa  vrij  groot,  er  bestond  ligte  iri- 
^dodenosia;  de  oogbol  waa  tamelijjL  week  op»  het  aanvoekn»  er 
waa  duB  aynchysia  of  verweeking  van  het  glasvocbt,,  ook  waren 
ec  kleine  macnkier  op  de  eomea  aanwezig.  Licht  en  donker  wec- 
de»  eehftec  zeer  goed  onderscheiden  en  de  pupiL  was  voor  licht 
gevoelig..  Ook  aan  het  regieroog  was  cataract,  maar  daar  hier 
te!«ena  leneoran  en  stapbykwia  der  eomea  a»wezig  was»  waardoor 
4Si.  vUea.  voor  een  groot  gedeelte  vendiiBterd  wasy  vond  ik  het 
niet  raaèEaamt  dit  te  opereren,,  omdat  er  toch  slechts- zees  weinig 
hoop  op  goed  gevolg  bestond^. 

Den.  3  Julij  deed  ik  de  hier  volstrekt^,  aangeweaane  deppensie. 
Soi  pupi^^  dim  goed  gedibteerd'  waa,  trek  zieh  tegen,  het  einde 
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der  operalie  sterk  zamen,  xooéat  de  lem  wei  kon  word^ft  gede- 
primeerd, maar  grooteDdeel»  op  het  gevoel,  terw^l  bet  mij  onmo-* 
gelijk  was  de  kapsel  naar  behooren  te  verdeeleo.  £r  ontstond 
eenige,  maar  zeer  weinig  ontsteking;  de  pupil  liet  zich  later 
goed  dilateren  en  de  grond  scheen  hier  en  daar  iets  op  te  helderen ; 
ik  begon  reeds  hoop  op  goeden  uitslag  op  te  vatten,  toen  de 
vrouw  op  een'  goeden  dag  wegKep. 

Langen  tijd  hoorde  ik  mets  van  haar,  to&  dat  ik  een  jaar  daarna 
van  den  Heer  SmuBv,  Geneesheer  te  Zeyst,  het  volgende  berigt 
ontving:  tik  vond  bij  myn  bezoek  de  vrouw  alleen  te  huis  en 
aan  hare  bezigheden.  Bel  verrastte  mij,  dat  ze  voor  ik  sprak  m^ 
bij  mijnen  naam  begroette.  Bjj;  iospeetia  van  het  oog  vond  ik  de 
comea  niet  meer  dan  vroeger  bezet,  zelfs  helderder,  de  pupU  goed 
gevoelig  voor  licht,  en  achter  dezelve  aaa  de  bovenzijde  eenehalve- 
maansgewijs  segment  verduisterd,  doch  daaronder  ruim  plaats  om 
licht  door  te  laten;  hier  was  de  grond  volkomen  helder/'  Ofschoon 
de  vrouw  niet  scherp  ziet,  heeft  zij  haar  gezigt  toch  redelijk  gped 
teruggekregen  en  is  zij  door  de  operatie  tot  het  verrigten  harer 
huiseKjke  bezighed^en  we<Ier  in  staal  gesteld, 

In  hei  g.Ql;ke^  is  das  c^tatractoperatk^  op  20  oogen  eir 
wel  bij  12  laders  gedaao.  Waaneer  vtij  de  extractie^ 
die,  in  wreei:wil  van  de  misvorming  der  pupil,  met  goede» 
uitslag  werd  bekroond,  en  het  in  de  negende  waarneoafing^ 
beschrevene  geval  van  cataract,  met  amaurosis  geccomr 
pliceerd,  niet  mederekenen,  dan  blijven  er  18  gevallen 
van  depressie,  waarvan  het  resultaat  het  volgende  is: 
Gezigtsvennogen  geheel  hersteld  op  12  oogen 
»  vrij.  goed    »»        »      3;      i> 

»  zi9er^eiD%)^>        »      2>      »> 

»  niet  »        »      1  oog'. 

De  uitkono^ten  djeir  depressie  mogen  dus  zieer  gnnslig 
v!i^Qi:den  genpeiad*  Set  mfee^tjQ  lly^ders  zijn  na  de  (gratie 
^og  gernimen  tijd  in^be.t  ^^ocomium  gebleveiv  soodaè 
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het  zeer  onwaarschijnlijk  is,  dat  zich  later  nog  toeyallen 
hebben  opgedaan.  Van  enkelen  slechts  ontYing  ik 
berigt,  dat  hun  gezigt  zich  bij  Yoortduring  in  goeden 
slaat  bevond. 

Omtrent  de  wijze  van  opereren  behoef  ik  niets  te  zeggen. 
Over  de  nabehandeling  wil  ik  alleen  aanmerken,  dat  ik 
enkele  malen  het  oog  met  watten  bedekte,  maar  daarvan 
later  terugkwam,  daar  deze  door  de  uitvloeijende  tranen 
Teel  te  vast  aan  het  oog  begonnen  te  kleven  en  de 
uitvlóeijing  der  tranen  verhinderden,  waardoor  lastige 
verschijnselen  van  drukking  ontstonden.  Wil  men  dus 
watten  gebruiken,  dan  dient  men  ze  meermalen  te  ver* 
verschen.  Meestal  liet  ik  eenvoudig  een  linnen  compresje 
op  het  oog  leggen,  dat  zoo  noodig  met  koud  water 
werd   bevochtigd. 

Nimmer  was  het  noodig  eene  Toorbereidende  kuur 
in  het  werk  te  stellen.  Van  belang  is  het,  dat  de  pupil 
voor  de  operatie  eenige  malen  door  belladonna  worde 
gedilateerd,  een  paar  maal  toch  is  het  mij  voorgekomen, 
dat  ze  zich  bij  de  operatie,  wanneer  ik  eenvoudig  een 
uur  of  drie  te  voren  had  laten  indroppelen,  contraheerde, 
hetwelk  natuurlijk  het  ten  einde  brengen  der  kunstbe- 
werking veel  bezwaarde. 


En  hiermede  heb  ik  mijn  verslag  ten  uitvoer  gebragt, 
voor  welks  lengte  ik  wel  de  toegeeflijkheid  mijner  Lezers 
mag  inroepen.  Onwillekeurig  heb  ik  vele  zaken  uit- 
voeriger vermeld  dan  oorspronkelijk  mijn  voornemen 
was.  Ingenomenheid  met  de  inrigting,  over  welke  ik 
mij  gelukkig  gevoel  geplaatst  te  zijn,  zal  niemand  on- 
natuuriyk  vinden.    Moge  daaraan,  door   het  tot   stand 
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komen  der  verbouwing  of  vernieuwing  van  ons  Acade^* 
misch  Ziekenhuis  schielijk  die  uitbreiding  gegeven  worden, 
welke  het  belang  der  studerenden  en  het  belang  der 
Maatschappij  vorderen.  Vele  belangrijke  gevallen  zijn 
in  het  verloopen  tijdvak  waargenomen,  velen  maar  nog 
niet  genoeg.  IJver  en  volharding  zullen,  hoop  ik,  het 
nu  nog  te  kort  komende,  al  is  het  langzaam,  toch 
zeker  aanvullen. 


\ 
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Ongeveer  drie  jaren  geleden,  door  bemiddeling  van 
den  Heer  M.  Müllbr,  Scheikundige  alhier,  in  de  gelegen- 
heid gesteld  zijnde,  scheikundig  zuiver  carbonas  oxy- 
duli  manganesii  te  verkrijgen,  zoo  kwam  dadelijk  het 
denkbeeld  bij  mij  op  dit  zout  in  sommige  ziektetoe- 
standen aan  te  wenden.  Ofschoon  de  waarnemingen 
op  eene  kleine  schaal  gedaan  zijn,  zoo  meende  ik  echter- 
niet  langer  te  moeten  wachten  met  mijne  bevindingen 
aan  het  geneeskundige  publiek  mede  te  deelen.  Te 
meer  reken  ik  mij  hiertoe  geregtigd,  omdat  de  gevoelens 
der  geneeskundigen  omtrent  de  werkingswijze  der  man- 
gaan-bereidingen  zeer  uiteenloopende  zijn. 

Zooals  uit  het  hoofd  dezes  blijkt  heb  ik  mij  meer 
bepaald  bij  de  werking  welke  het  carb.  oxyduli  man- 
ganesii in  sommige  ziekten  der  vrouwen  uitoefent.  De 
ziekten  welke  ik  speciaal  met  dit  middel  behandeld 
heb,  zijn  chlorosis,  fluor  albus  en  herhaling  van  abortus, 

I.  Bij  chlorosis  heb  ik  zelf  bij  zeven    voorwerpen  en 
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op  mija  aanraden  is  bij  twee  meisjes  door  een*  kunst-* 
genoot  dit  zout  toegediend.  Bij  acht  meisjes  is  deze 
toestand  in  een'  betrekkelijk  korten  tijd  genezen*  Een 
der  merkwaardigste  gevallen  zal  ik  eenigzins  uitvoerig 
beschrijven.  Mej.  L.,  ongeveer  zeventien  jaar  oud,  was 
van  haar  dertiende  jaar  af  steeds  sukkelende.  Hare 
vroegere  kleur  verdween  en  de  ouders  meeoden  zulks 
aan  het  ontstaan  der  menstruatie  te  moeten  toeschrijven, 
vandaar  dat  geene  geneeskundige  hulp  ingeroepen  werd. 
Die  toestand  bleef  twee  jaren  bestaan  en  daar  de  men- 
struatie zich  niet  vertoond  had,  werden  de  ouders  voor 
phthisis  beangstigd.  De  om  raad  ingeroepen  genees- 
heer verklaarde,  dat  zulks  alleen  aan  bleekzucht  was 
toe  te  schrijven.  Zij  werd  te  vergeefs  afwisselend  met 
verschillende  ijzerbereidingen  behandeld.  De  ouders  zagen 
tot  in  de  maand  September  van  het  jaar  1852  van  alle 
geneeskundige  hulp  af  en  lieten  haar  slechts  tweemaal 
daags  den  lerertraan  gebruiken.  Toevallig  werd  alstoen 
mijn  raad  ingeroepen  en  ik,  vooringenomen  met  het 
reeds  meermalen  aangewende  mangaanzout,  diende  het- 
zelve toe.  Ruim  drie  maanden  werd  met  dit  middel 
voortgegaan,  als  wanneer  de  menstruatie  zich  instelde 
en  de  bleekzuchtige  toestand  verminderde.  Het  middel 
werd  nog  eenigen  tijd  in  afnemende  giften  toegediend, 
zoodat  na  eene  behandeling  van  vijf  maanden  de  patiënt 
geheel  hersteld  was. 

In  een  geval  ben  ik  niet  zoo  gelukkig  geweest*  Mej.  A., 
18  jaren  oud,  was  van  hare  jeugd  af  aan  zeer  tenger 
en  bleek,  verkreeg  in  haar  vijftiende  levensjaar  de  men- 
struatie, welke  steeds  ongeregeld  plaats  greep.  Zij  was 
bijna  altijd  onder  behandeling  geweest  en  had  al  de 
tegen   chlorosis   aangeprezene    middelen   zonder   eenige 
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g^unstige  -werking  gebruikt,  zij  heeft  slechts  eeoe  week 
het  mangaanzout  ingenomen,  dat  bij  haar  steeds  walging^ 
Teroorzaakte,  waardoor  zij  een  tegenzin  in  hetzelve  kreeg" 
en  het  volstrekt  weigerde. 

Belangrijk  is  het  hier  ter  plaatse  met  een  kort  woord 
melding  te  maken  van  de  waarnemingen  door  HAiriroN 
gedaan,  welke  een  groot  lofredenaar  van  het  mangaan 
is.  Volgens  hem  vertoont  het  bloed  van  chlorotische 
voorwerpen  eene  vermindering  óf  van  ijzer  óf  van  man- 
gaan. Bij  vermindering  van  ijzer  is  de  kleur  der  huid 
bleek,  geel-  of  groenachtig,  aardvaal,  het  slijmvlies 
bleek;  de  spijsverting  is  gestoord;  de  pols  zwak,  langzaam; 
de  ademhaling  moeijelijk;  de  dierlijke  warmte  vermin- 
derd; de  urine  bleek;  het  bloed  waterachtig;  geringe 
zenuwtoe  vallen;  de  menstruatie  ofschoon  ongeregeld, 
heeft  echter  plaats.  Is  daarentegen  het  mangaangehalte 
verminderd,  dan  kan  de  huid  hare  gewone  kleur  bezetten ; 
er  bestaat  pijn  in  rug,  lendenen  en  inzonderheid  in  de 
onderste  ledematen;  hoofdpijn,  slapeloosheid,  hartklop- 
pingen, enz.  Deze  toestand  —  chlorosis  florida  —  ver- 
eischt  volgens  hem  inzonderheid  het  mangaan. 

Vergelijkt  men  nu  de  waarnemingen  van  HAiriroir,  die 
door  Pet&equin  gedeeltelijk  bevestigd  zijn,  met  de  mijne, 
dan  springt  al  dadelijk  eenig  verschil  in  het  oog.  Bij 
de  meesten  toch  der  door  mij  behandelde  voorwerpen, 
was  de  huid  bleek,  wasachtig,  terwijl  de  menstruatie 
in  het  geheel  niet  of  zeer  ongeregeld  plaats  had;  der- 
halve gedeeltelijk  met  de  waarnemingen  van  Hannon  in 
tegenspraak.  Van  het  grootste  belang  zal  het  dus  zijn, 
nieuwe  proefnemingen  met  deze  bereiding  op  het  aller- 
naauwkeurigst  in  het  werk  te  stellen. 

II.  Bij   fluor  albus  heb  ik  meermalen  eene  gunstige 
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uitwerking  van  dit  mangaanzout  gezien.  Natuurlijk  is 
hier  alleen  sprake  vaa  den  fluor  albus  benignus  of  de  leu- 
corrhoea,  welke  door  algemeene  of  plaatselijke  zwakte 
ontstaan  is.  Daar  waar  dezelve  veroorzaakt  wordt  door 
stoornis  in  de  buiksorganen  of  van  de  spijsverterings- 
werktuigen, of  wel  door  bloedsopbooping  in  den  on- 
derbuik, is  dit  middel  even  als  alle  anderen  tegenaan- 
gewezen.  — Viermalen  heb  ik  het  zelf  en  zoo  ik  vermeen 
is  het  vijf  malen  op  mijn  aanbevelen  aangewend.  Drie 
lijderessen  van  verschillenden  ouderdom  hebben  dit  zout 
geregeld  gebruikt  en  zijn  hersteld.  De  vierde  persoon 
Mej.  R.  had  er  een'  afkeer  van  en  gebruikte  het  slechts 
nu  en  dan,  zoodat  men  over  de  uitwerking  weinig  kon 
oordeelen.  Haar  toestand  is  evenwel  onder  het  gebruik 
verbeterd;  zij  heeft  de  stad  verlaten  en  is  waarschijnlijk 
onder  andere  behandeling. 

Van  de  overige  gevallen,  waarin  op  mijne  aanbeve- 
ling dit  praeparaat  aangewend  is,  kan  ik  alleen  vermelden, 
dat  mij  slechts  twee  genezingen  ter  oore  gekomen  zijn. 

In  het  voorbijgaan  dient  opgemerkt  te  worden,  dat 
in  al  die  gevallen  alleen  het  mangaan  zonder  verdere 
plaatselijke  behandeling  —  zuivering  met  koud  water 
uitgezonderd  —  is  aangewend.  Voor '  dat  ik  van  deze 
ziekte  afstap,  is  de  navolgende  waarneming  der  vermel- 
ding overwaardig.  Mej.  v.  O.  meermalen  gebaard  heb- 
bende, kreeg  gedurende  de  laatste  zwangerschap  hevigen 
fluor  albus;  alles  schijnt  te  vergeefs  aangewend  te  zijn; 
zij  verloste  natuurlijk,  doch  volgens  ingewonnen  berigt 
van  een  zwak  kind.  Daarop  spoedig  weder  zwanger 
zijnde,  openbaarde  zich  dit  lastige  gebrek  reeds  in  de 
vierde  maand  der  zwangerschap.  Na  het  voornoemde 
zout  ongeveer  vier  weken  gebruikt  te  hebben,  week  de 
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fluor  albus  en  op  den  bepaalden  tijd  verloste  zij  van 
eea  fiksch  g^ezond  kind  en  heeft,  voor  zoo  verre  mij 
bekend  is,  geen'  last  meer  van  deze  ziekte. 

III.  Inzonderheid  meende  ik  mijn  aandacht  te  bepalen, 
om  dit  middel  bij  herhaling  van  abortus  toe  te  dienen. 
Het  is  aan  ieder  geneeskundige  bekend,  dat  dikwerf, 
omdat  de  oorzaak  veelal  moeijelijk  a  priori  op  te  sporen 
is,  de  rationeelste  behandeling  faalt.  Even  als  in  ieder 
geval,  moet  ook  hier  in  acht  genomen  -worden  welke 
de  oorzaak  van  dit  bepaald  recidiveren  is.  Doch  ver- 
onderstelt dat  zulks  van  zwakte  afhangt,  hoe  menigmalen 
bevindt  men  zich  bij  al  de  hiertoe  aanbevolene  middelen 
teleurgesteld.  Martialia  hebben  in  dit  geval  hunne 
lofredenaars  gevonden,  terwijl  anderen  kina,  quassia 
versterkende  inwrijvingen,  enz.  hemelhoog  verhieven. 
Hiermede  wil  ik  evenwel  niet  te  kennen  geven,  dat 
deze  middelen  te  verwerpen  zijn,  integendeel  ik  besef 
het  te  wel,  dat,  ofschoon  het  mangaan  mij  in  drie  ge- 
vallen uitstekende  diensten  bewezen  heeft,  het  voor  als 
nog  niet  hoven  de  genoemde  middelen  te  plaatsas  is. 
Ik  deel  zulks  slechts  mede  om  dit  zout  meerder  onder 
de  aandacht  der  geneeskundigen  te  brengen.  Door 
ruimere  waarneming  alleen  kan  het  blijken,  of  het  man- 
gaan beneden  of  boven  de  andere  aangeprezene  middelen 
te  plaatsen  is. 

Eene  der  drie  waarnemingen,  welke  mij  het  belangrijkste 
voorkomt,  wil  ik  mededeelen:  zij  geldt  een  e  dertigjarige 
vrouw,  die  drie  malen  op  viermaandsche  zwangerschap 
abortus  had  gehad.  Van  haar  vijftienjarigen  leeftijd  af 
aan  had  zij  aan  leucorrhoea  geleden,  waartegen  niets  schijnt 
gedaan  te  zijn.  Na  op  achtentwintig-jarigen  ouderdom 
getrouwd  te  zijn  en  twee  malen  geaborteerd  te  hebben, 
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werd  geneeskundige  behandeling  noodzakelijk  geacht 
en  haar  het  subcarbonas  ferri,  evenwel  met  ongelukkig 
gevolg  toegediend;  zij  kreeg  ongeveer  op  vier  maanden 
wederom  miskraam.  Vopr  de  vierde  maal  zwanger 
m6enende  te  zijn,  riep  zij  mijnen  raad  in  en,  gelijk 
ik  reeds  gezegd  heb,  vooripgenonren/  mét  het  mangaan, 
te  m«er,  omdat  de  vrouw  reeds  f  errum  gebruikt  had,  (want 
zij  was  van  eeo  zwak  en  klierachtig  gestel)  wendde  ik 
hét  chemisch  zuivere  carb,  oxyduli  manganesii  toe  met 
dat  gunstige  gevolg,  dat  zij  op  den  gewonen  tijd  van 
eene  gezonde  en  voldragene  dochter  bévaHcn  is. 

Ziedaar  in  't  kort  en  eenvoudig  mijne  bevinding  mede- 
gedeeld; ik  zoude  het  hierbij  kunnen  laten  berusten, 
doch  reken  het  tot  pligt,  voordat  ik  van  dit  onderwerp 
afstap,  het  navolgende  te  vermelden: 

10,  Behalve  in  de  drie  door  mij  genoemde  ziekten 
is  het  mangaan  door  hannoit  aanbevolen  bij  anaemie,  na 
febres  intermittentes,  phthisis,  carcinoma,  ja  zelfs  bij  sy- 
philis,  enz.  Tot  heden  toe  heb  ik  het  nog  in  geene 
dezer  ziekten  met  overtuiging  durven  aanwenden. 

20.  Veelal  werden  de  mangaan-bereidingen  niet  zuiver 
aangewend;  deels  bevatteden  zij  ijzer,  deels  werden  zij  in 
verbinding  met  ijzer  toegediend  1).  Zulk«  heeft  in  de 
door  mij  medegedeelde  waarnemingen  niet  plaats  gehad, 
want  gelijk  ik  in  het  begin  dezes  mededeelde,  ben  ik 
de  chemisch  zuivere,  dus  ijzervrije,  mangaanbereiding, 
door  mij  aangewend,  aan  den  scheikundige  Mullek 
verschuldigd. 

80.  De  beste  vorm  is  de  poedervorm. 


1)  Onder  anderen  diende  PÉTREauiN  het  mangaan  steeds  met  eene  ijzer- 
verbinding toe> 

27^ 
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4^  Het  18  yan  belang  dit  zout  in  kleine  steeds  op« 
klimmende  giften  toe  de  dienen,  omdat  het  bij  alle 
voorwerpen  in  den  beginne  walging  en  misselijkheid 
veroorzaakt.  Ik  diende  het  bij  het  begin  der  behande- 
ling van  een  half  tot  een  scrupel,  ja  tot  eene  halve 
drachme  daags  in  verdeelde  giften  toe. 

Verder  laat  ik  de  door  mij  waargenomene  gevallen 
aan  een  naauwkeuriger  onderzoek  der  geneeskundigen 
over.  Het  zal  der  wetenschap  en  der  menschheid  tot 
groot  nut  verstrekken  in  dit  middel,  men  vergeve  mij 
het  woord,  welligt  een  êpeetfieum  gevonden  te  hebben. 


Fi^l. 


f^.rlosLu  nJi  if  Tijdsrh  /  ij'l 


om  STENOsis  nimcuLi  iibiligaus 


soos 


H.   J.  BROERS. 

{Mei  eene  plaat,} 


Prof.  Breit  te  Tübingen  gaf  in  1849  in  het  Archiv 
für  physiologiêche  Heilkunde  von  Roser  und  Wünderlich 
s.  619,  een  stukje  over  een  beletsel  in  de  circulatie 
der  vrucht,  )>Stenose  der  ümbilicalgefasse"  door  hem 
genoemd,  welke  toestand  veroorzaakt  zou  "warden  door 
zamendrukking  der  vaten.  Hij  zegt:  »Ausser  den  wahren 
rïabelstrengknoten  und  Cysten  in  der  Nabelschnurscheide, 
•welche  durch  Compression  der  ümbilicalgefasse  den 
fötalen  Kreislauf  beeintrachtigen,  ist  mir  noch  eine  Ano- 
malie bekannt,  der  eine  Girculationshemmung  setzt,  und 
gewiss  ein  viel  haufiger  Absterben  des  Fötus  zur  Folge 
hat,  als  man  vermuthen  möchte. 

Diese  Anomalie  besteht  in  partieller  Stenose  der  llm- 
bilicalgefasse  vor  dem  Nabelringe,  bedingt  durch  mehrere 
an  einem  kleinen  Abschnitte  des  Nabelstrenges  zusanat- 
mengedrèingte  Spiraltoure.  Die  Möglichkeit  zur  Anhau- 
fung  dieser  Spiraltouren  und  consecutive  Stenose  ist 
geselst  durch  den  an  der  bezeichneten  Stelle  zuweilen 
vorbandenen  Mangel  der  Whartonschen  Sulze/' 

Breit  meent  dat  deze  stenosis  eeu  gevolg  is  der  ineen- 
draaijing  van  de  navelstreng  en  tot  voor  kort  had  ik 
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altijd  geloofd,  dat  zij  de  eenige  en  ware  Terklaringp 
der  zaak  was.  Op  bl.  288  yOü  den  vierden  jaargang^ 
van  dit  tijdschrift,  1851,  sprak  ik  eenige  woorden  over 
dezen  toestand  en  haalde  de  door  B.  beschrevene  aandoe- 
ning aan  als  een  bewijs  dat  het  foetus  door  heftige  be- 
wegingen de  meer  of  min  sterkere  ineendraaijing  en 
de  windingen  van  de  streng  veroorzaakte.  Reeds  echter  toen 
kwam  bij  mij  het  denkbeeld  op  of  de  structuur  der 
vaten  in  deze  ook  abnorm  zijn  konde.  In  den  vol- 
genden jaargang  (1852)  bl.  194  ben  ik  op  de  zaak 
teruggekomen  en  deelde  ik  een  geval  mede  van  een  foetus, 
mij  door  den  Heer  Speutt  van  Kookengen  toegezonden, 
waarbij  dezelfde  aandoening  zigtbaar  was  aan  den  buik, 
maar  ook  eene  andere  op  eene  geheel  andere  plaats 
meer  dan  eéne  handbreedte  van  de  placenta  verwijderd* 
Toen  reeds  zeide  ik  dat,  al  kon  men  de  aandoening  aan 
den  buik  al  eens  door  ineendraaijing  verklaren,  zulks 
echter  nimmer  het  geval  kon  zijn  bij  de  aandoening 
die  in  het  midden  van  den  streng  gevonden  werd,  daar 
zulks  dan  alleen  mogelijk  zou  kunnen  zijn  indien  en 
foetus  en  placenta  los  waren  en  tegen  elkander  in- 
draaiden, wat  onmogelijk  geschieden  kan. 

Vandaar  dat  ik  meer  gewigt  begon  te  hechten  aan 
eene  andere  opinie  bij  mij  opgekomen  door  de  waar- 
nemingen van  SiMPsoir,  die  bepaalde  contracties  zag 
in  de  streng  en  dientengevolge  tot  het  bestaan 
van  bijzondere  vezelen  besloot.  Een  'primitive  afwij- 
king zou  dan  ten  grondslag  kunnen  liggen. 

Later  deelde  ik  nog  mede,  dat  de  bijzonder  sterke  draai- 
jingen  toegeschreven  werden  aan  gebrek  aan  gelatina 
Whartoniana. 

Sints  de  ontdekking^  vaix  Breit  en  sints  mijne  mede- 
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deeling  hierboven  aangehaald,   werd  ik  in  de  gelegen- 
heid gesteld  om  verscheidene  andere  gevallen  te  onder- 
zoeken en  nu   moet   ik  tot  het  besluit    komen  dat  de 
oorzaak,    waardoor    deze   toestand    van   de    navelstreng 
wordt   teweeggebragt,    denkelijk    geenszins   aan  eenige 
ineendraaijing  van  de  streng  moet  worden  toegeschreven. 
Ze  komt  namelijk  ook  voor  in  gevallen  waar  de  streng 
zelfs  niet  de  geringste  windingen  heeft,  ze  komt  ook 
voor  waar  de  streng  slechts  weinig  gewonden  is. 
•    Evenwel  mag  men  bij  het  weinige,  dat  men  tot  nog 
toe  omtrent  deze  kwestie  met  zekerheid  weet,  niet  be- 
sluiten,  dat  hetzelfde  verschijnsel   steeds   aan   dezelfde 
oorzaak   moet   worden    toegeschreven    en  mag   men  de 
ineendraaijing  niet  geheel  en  al  verwerpen,  vooral  in  die 
gevallen  waar  de  aandoening  zich  slechts  tot  dateene 
gedeelte  van  den  buik  bepaalt;  misschien  werkt  ze  mede. 
BaBiT  heeft  drie  gevallen  bekend  gemaakt,  door  hem  zel- 
ven  waargenomen  en  waarvan  hij  de  historia  gravidatis 
heeft  medegedeeld.    De  twee  eersten  betroffen  gravidae^ 
die  tot  aan  de  zevende  maand  volkomen  wel  waren,  doch 
die  beide  de  bewegingen  des  kinds  langzamerhand  voel- 
den  ophouden   en  eindelijk  geheel  wegblijven;     in  het 
derde    bleef    de    zwangerschap     bijna     ad    terminum 
YOortduren.     In  de  beide  eerste  gevallen  was  de  pla- 
centa atrophisch,  in  het  laatste  waren  eenige  apoplectische 
punten   voorhanden.     Bij  deze  drie  gevallen   voert  hij 
nog    een   vierde   aan   van   een   foetus   op   liquor,    een 
hemicephalus   waar  dezelfde  verschijnselen  zich  aan  de 
streng  deden  opmerken.     Van  al  de  exemplaren,  welke 
ik  bezit,  moet  ik  hetzelfde  zeggen,  ik  kan  de  historiae 
graviditatis  niet  geven.    Slechts  een  is  zoo  lang  blijven 
leven,  dat  bet  de  achtste  maand  bereikte  en  dat  was  het 
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foetus,  waarover  ik  reeds  vroeger  sprak,  dat  het  ver- 
schijnsel in  het  midden  der  streng  vertoonde. 

Tusschen  de  exemplaren  van  mij  en  die  van  Breit 
bestaat  dit  onderscheid,  dat  de  mijne  op  verre  na  de 
aandoening  niet  zoo  uitgebreid  vertoonen  als  de  zijne 
en  dat  het  getal  windingen,  zoo  het  mij  geoorloofd  zij 
ze  eens  zoo  te  noemen,  bij  de  mijne  niet  zoo  groot  is. 
In  het  verslag  der  verloskundige  kliniek  te  Utrecht  van 
Prof.  VAN  Goudoever  (IV.  Jaarg.  bl.  378)  vindt  men  ook  een 
geval  opgegeven  waar  deze  nog  al  groot  en  uitgebreid  waren. 

Gelijk  ik  boven  reeds  gezegd  heb,  met  Breit  hield 
ik  deze  aandoening  voor  eene  te  sterke  ineendraaijing, 
en  te  minder  behoefde  deze  verklaring  zwarigheid  te 
ondervinden,  daar  het  mij  uit  andere  praeparaten  gebleken 
was,  dat  dergelijke  abnorme  ineendraaijing  in  excessu 
kon  plaats  grijpen,  ofschoon  ik  ook  zou  beginnen 
te  twijfelen  of  eveneens  hier  niet  eene  andere  oorzaak 
gewerkt  had.  De  ineendraaijingen  volgen  toch  ook  de 
windingen  van  de  streng  en  daar  deze  niet  anders 
ontstaan  dan  ten  gevolge  van  de  draaijingen  van  het 
foetus,  zoo  behoeven  wij  geenszins  het  ineendraaijen  weg 
te  redeneren  en  kon  het  zeer  goed  zijn  dat  dit  hier  het 
zijne  heeft  toegebragt. 

Maar  hoe  zou  dat  ineendraaijen  kunnen  ontstaan? 
Reeds  vroeger  sprak  ik  van  dezelfde  zwarigheid  die  zich 
hier  voordoet,  waarom  namelijk  de  uiteendraaijing  niet 
zou  gevolgd  zijn,  indien  de  oorzaak  van  het  ineendraaijen 
ophield  te  werken.  Of  het  moet  ontstaan  zijn  door  eene 
werking  in  de  baarmoeder,  waardoor  de  vrucht  gedwon- 
gen is  zich  te  draaijen,  of  de  bewegingen  moeten  op 
de  eene  of  op  andere  wijze  van  de  vrucht  zelve  zijn 
uitgegaan.     In  het   laatste  geval   zouden   deze  dadelijk 
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moeten  ophouden  bij  den  dood  der  vrucht  en  -waarlijk 
deze  zou  spoedig  genoeg  volgen,  daar  de  stenose  der 
vaten,  de  verstopping,  niet  zoo  heel  lang  zou  kunnen 
uitblijven;  en  ging  de  werking  van  de  baarmoeder  uit 
dan  zou  zulks  eveneens  het  geval  moeten  zijn.  Het  hier 
aangevoerde  zou  reeds  genoegzaam  -wezen  om  aan  het 
geloof,  dat  ineendraaijen  de  oorzaak  is,  den  bodem  in  te 
slaan,  kwam  hier  nog  niet  bij,  dat  dezelfde  aandoening 
ook  op  eene  andere  plaats  gevonden  werd,  waar  het  effect 
der  draaijing  niet  kon  aangenomen  worden,  aangezien 
alleen  het  foetus  draaijen  kon  en  de  placenta  vastzat. 
Voeg  eindelijk  hierbij  dat  de  aandoening  voorkomt  bij 
strengen,  die  zeer  weinig  ja  in  het  geheel  niet  gewonden 
zijn,  dan  moeten  wij  eindelijk  datgene  laten  varen 
wat  ons  op  het  eerste  gezigt  als  de  oorzaak  scheen  te 
moeten  worden  aangenomen. 

Ik  zeide  reeds  dat  bij  al  de  exemplaren  die  ik  bezit 
de  zoogenoemde  windingen  of  ineendraaijingen  op  verre  na 
niet  zoo  uitgebreid  zijn  als  in  de  gevallen  door  Breit 
waargenomen;  meestal  zijn  er  twee  è  drie,  maar  ik  moet 
er  bij  doen  opmerken  dat  al  mijne  foetussen,  waarbij  dit 
wordt  waargenomen  (het  foetus  van  Spkuijt  uitgezonderd) 
veel  jonger  zijn  dan  die  van  B.  En  deze  omstandigheid  is 
zeer  merkwaardig,  daar  ze  ons  doet  zien  dat,  zoo  ver  tot  nog 
toe  bekend  is,  daar,  waar  de  aandoening  bestaat,  het  getal 
en  de  uitgebreidheid  der  ineendraaijingen  in  directe  verhou- 
ding staat  tot  de  grootte  en  de  ontwikkeling  der  vrucht. 

Toevalliger  wijze  heb  ik  de  meeste  vruchten  van  mijne 
Collega's  gekregen  en  ben  dus  niet  in  de  gelegenheid 
om  de  historia  graviditatis  mede  te  deelen.  Eene  be- 
schrijving der  praeparaten  zal  echter  niet  van  waarde 
ontbloot  zijn. 
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I.  Foetus  van  tusschen  de  4  en  5  maanden,  geheel 
gerimpeld^  echter  gevuld  als  of  het  eenigzins  hydropisch 
-was.  Hier  en  daar  hangen  kleine  lappen  van  epithelium 
op  de  huid.  De  fuoiculus  vertoont  slechts  twee  zulke 
abnormale  ineendraaijingen  aan  den  buikring.  De  win- 
dingen staan  verder  een'  halven  duim  van  elkander  af, 
z^n  slechts  6  k  7  in  getal  en  dan  wordt  de  streng  een 
niet  gewonden  kanaal.  Het  foetus  is  mij  door  de  goedheid 
van  mijnen  vriend  Gooihaas  van  Ameroogen  toegezonden* 

II.  Ontving  ik  in  dezelfde  week  van  denzelfden  zender. 
Het  foetus  is  nog  geen  vier  maanden  oud,  zeer  ge- 
rimpeld en  overal  hangen  lappen  epithelium  af.  De 
streng  vertoont  aau  den  buikring  drie  sterke  ineendraai^ 
jiogen,  normale  windingen  zijn  er  bijna  geen,  zoodat 
deze  eerst  op  4  duim  afstands  van  den  navelring  be-^ 
ginnen  en  slechts  weinig  in  getal  z\]n. 

III.  Foetus  van  ruim  3  maanden.  Overal  hangen  de 
lappen  epithelium  af.  Het  schijnt  dat  deze  vrucht  ge* 
drukt  gezeten  heeft.  De  fiiniculus  is  lang,  de  windingen 
2ijn  op  zich  zelve  niet  groot,  maar  de  beide  slagaderen 
slingeren  zich  in  groote  windingen  om  de  ader.  Digt 
by  den  buikring  is  de  streng  algemeen  plat,  maar  eene 
kleine  plek  vlak  aan  den  navel  is  dunner  en  alhoewel 
zonder  ineendraaijingen  vindt  men  die  aandoening,  welke 
men  stenose  noemt.  Dit  foetus  had  reeds  lang  in  utero 
verwijld  na  den  dood.  De  decidua,  die  geheel  mede  werd 
uitgestooten,  was  op  enkele  plekken  door  gangreen  aange- 
daan l)é  Het  foetus  heb  ik  van  den  Heer  Lam»  gekregen. 

i)  Aan  dit  en  aan  nog  een  ander  foetas  vond  ik  deze  aandoening, 
welige  ik  later  zal  beschrijven,  maar  die  ik  ten  gevolge  van  het  aanwezig 
zijn  van  gangreenkogeltjes  bij  het  microscopisch  onderzoek  gevondenf 
voor  gangrena  decfduae  houd. 
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IV*  Foetus  van  bijna,  tier  maanden.  Overal  hangen  de 
lappen  epithelium  af  en  de  huid  is  zeer  gerimpeld  alsof 
ze^  na  uitgezet  geweest  te  zijn,  weder  was  ingekrompen. 
De  funiculus  is  lang.  Aan  den  navelring  komt  eene  plek 
Toor  met  drie  ineendraaijingen,  dan  volgen  er  enkele 
windingen,  en  dan  weder  eene  winding,  die  iets  dunner 
is  en  met  de  ineendraaijingen  bij  stenose  overeenkomt; 
dan  volgen  er  weder  eenige  windingen  en  ongeveer  in 
het  midden  van  de  streng  komt  eene  dunnere  plek  voor 
die  werkelijk  door  ineendraaijiug  sohijnt  ontstaan  te  zijn. 
Van  daar  af  tot  aan  de  nageboorte  ontbreken  de  windingen. 

V.  Een  foetus  van  vijf  maanden,  misvormd^  hernia 
cerebri,  talipedes,  de  huid  zeer  ineengekrompen  met 
breede  plooijen,  ten  bewijze  dat  ze  vroeger  is  uitgezet 
geweest.  Overal  hangen  lappen  epithelium  af.  Een  zeer 
lange  draad  was  om  den  funiculus  geslagen  en  liep  naar 
het  amnios.  Op  deze  plek  is  de  streng  verdund  en 
naauwer.  Hij  is  tamelyk  lang  en  aan  de  foetushelft 
bijna  niet  gewonden»  wel  aan  de  andere  helft.  Dit 
foetus  ontving  ik  door  de  goedheid  van  den  Heer  vak 
BE  Water. 

yi.  Het  foetus  in  fig.  2  der  plaat  afgebeeld.  Even 
drie  maanden.  Overal  hangen  groote  lappen  epithelium 
af.  Door  zulk  een'  lap  tot  een  bandje  zamengedraaid 
is  de  streng  digtgebonden  en  vertoont  den  vorm  der 
stenose.  Verder  op  zaten  nog  meerdere  draden.  Het 
microscopisch  onderzoek  gaf  volkomen  dezelfde  structuur 
voor  de  lappen  epithelium  en  de  draden  die  om  de 
streng  zaten. 

VIL  Foetus  van  7  maanden  door  den  Heer  Speuiit 
van  Kockengen  mij  gezonden.  De  huid  met  groote 
rimpels  even  als  in  TH\  IV  en  V.    Aan  den  buikring 
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eene  ineen draaij Ing,  echter  niet  groot.  Verder  een  op 
de  helft  van  den  streng  (fig.  1). 

Deze  zeven  gevallen  vermeen  ik  allen  met  regt  tot 
de  beschrevene  aandoening  te  moeten  brengen.  Ze  komen 
overeen  met  de  beschrijving  en  de  afbeelding  die  BaErr 
geeft,  echter  bieden  ze  ook  verscheidene  punten  van 
verschil  aan.  Niet  alleen  ging  de  aandoening,  de  ver- 
naauwing  namelijk  der  vaten  van  de  streng,  gepaard 
met  ineendraaijing,  maar  ze  kwam  ook  zonder  deze 
voor,  door  draden  die  de  streng  toesnoerden.  De  toe- 
snoering  is  hoofdzaak,  de  ineendraaijing  bijkomende 
omstandigheid. 

Ten  gevolge  van  beide  omstandigheden  ontstaat  ver- 
mindering van  gelatina  Whartoniana  in  de  streng,  dus 
atrophie  van  dat  orgaan,  maar  plaatselijk,  terwijl  er  ge- 
vallen voorkomen  dat  deze  of  geheel  geatrophieerd  is  of 
op  eene  vrij  groote  uitgebreidheid.  Ten  Houten  de  lange 
deelde  in  den  eersten  jaargang  van  dit  tijdschrift  een 
geval  mede  van  plaatselijke  atrophie  der  streng,  maar 
hier  moest  de  oorzaak  in  de  eerste  vorming  gezocht 
worden,  daar  ze  gepaard  ging  met  het  ontbreken  van 
vaten.  Ik  bezit  echter  praeparaten  van  foetussen,  die 
zeer  lang  in  utero  dood  verbleven  waren  en  waar  de 
funiculus  gedeeld  heeft  in  de  atrophie  der  deelen.  De 
streng  komt  dan  voor  even  als  in  die  gevallen  waar  de 
stenose  zonder  ineendraaijing  wordt  waargenomen..  Even- 
eens bezit  ik  een  foetus  van  nog  geen  drie  maanden  dat 
aan  algemeenen  hydrops  integumentorum  geleden  heeft, 
waar  de  opgezetheid  groot  is  en  talipedes  en  talimanus 
aanwezig  zijn,  waar  ook  de  streng  geatrophieerd  is. 
iltrophie  van  de  streng  kan  dus  ook  door  andere 
oorzaken  dan  door   drukking   ontstaan    of  aangeboren 
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wezen,  ten  minste  ze  kan  met  andere  omstandigheden 
gepaard  gaan. 

De  hydropische  toestand  van  de  geheele  huid  der 
vrucht,  gepaard  met  atrophie  van  den  funiculus  umbili- 
calis  kan  misschien  eenig  licht  verspreiden  bij  het 
nasporen  der  oorzaken  die  tot  stenosis  aanleiding  gegeven 
hebben. 

Welke  zijn  die  oorzaken? 

Ik  moet  beginnen  met  te  zeggen  dat  ze  niet  in  alle 
gevallen  dezelfde  zijn,  maar  ik  moet  hier  ook  nog  bij 
doen  opmerken,  dat  ik  tot  de  gevallen  van  stenose  der 
umbilicaal-vaten  meerdere  omstandigheden  heb  gebragt 
dan  Breit,  wien  slechts  die  toestand  bekend  was  aan 
den  buikring  door  hem  als  stenose  beschreven  en  door 
torsie  ontêtaan. 

De  gevallen  moeten  echter,  gelijk  wij  gezien  hebben, 
tot  drie  rubrieken  teruggebragt  worden. 

I.  Stenose  van  de  streng  aan  den  buikwand,  met 
ineendraaijing  gepaard. 

II.  Stenose  op  eene  andere  plaats, .  eveneens  met  in- 
eendraaijingen  vergezeld,  en 

IIL  Stenose,  door  toesnoering  van  de  streng,  ten 
gevolge  van  het  omslingeren  van  draden  afkomstig  van 
het  epithelium  der  huid. 

Wij  zien  dus  dat  ineendraaijing  geen  constant  symptoom 
is,  echter  is  dit  gemakkelijk  te  verklaren  uit  den  nor- 
malen toestand  der  streng,  die  de  gewone  windingen 
vertoont,  ten  gevolge  van  het  omdraaijen  van  de  vrucht. 
Letten  wij  dus  eenvoudig  op  de  aandoening  die  wij 
beschreven  hebben,  dan  kan  het  geene  de  minste  ver- 
wondering baren,  dat  bij  dezen  atrophischen  toestand  de 
streng  gewonden  voorkomt  en  derhalve  is  het  zulk  een 
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belangrijk  moment  niet.  Dat  BaÉiT  op  het  eerste  gezigt 
de  meeste  waarde  aan  deze  ineendraaijing  gehecht  beef t| 
is  niet  te  verwonderen,  maar  laat  ons  nu  zien  of  de 
gevallen  door  hem  beschreven  werkelijk  hiertoe  moeten 
teruggebragt  worden,  tot  eene  abnormale  vermeerde- 
ring der  windingen  namelijk,  of  dat  deze  toestand 
ook  aan  andere  oorzaken  moet  worden  toegeschreven? 
Merkwaardig  is  het  dat  de  vruchten  in  alle  gevallen 
(Baeit  heeft  op  dit  symptoom  minder  gelet)  de  geheele 
huid  met  lappen  epithelium  overdekt  verloonen.  Bij 
enkele  was  de  huid  geheel  gerimpeld  en  deed  zich  zoo 
voor  dat  men  duidelijk  zien  kon,  dat  ze  eerst  was  uit- 
gezet geweest  en  toen  weder  ineengekrompea.  Dat  is 
niet  de  gewone  toestand  bij  doode  vruchten,  ook  dan 
zelfs  niet,  wanneer  ze  lang  op  spiritus  zijn  bewaard 
gebleven.  Men  gaat  dus  niet  te  ver,  indien  men  deze 
toestand  aan  andere  oorzaken  toeschrijft  dan  aan  ont*- 
binding  der  vrucht,  zij  deze  ook  in  het  liquor  amnii 
geschied.  Het  afscheiden  van  het  epithelium  is  echter 
«en  gewoon  verschijnsel,  maar  waarvan?  Van  doode 
vruchten?  Goed,  echter  heeft  men  nog  niet  uitge- 
maakt, waaraan  de  dood  in  den  regel  moet  worden 
toegeschreven*  Nemen  wij  bij  v.  eens  eene  algemeene 
oorzaak,  apoplexie,  dan  vinden  wij  gewoonlijk,  indien 
wij  de  vruchten  op  eene  periode  onderzoeken  kunnen 
dal  ze  nog  niet  als  bet  ware  in  putredo  zijn  overgegaan, 
de  hutd  zoodanig  opgespoten,  dat  wij  het  vaatnet  op  de 
voortreffelijkste  wijze  zouden  kunnen  afteekenea.  Nog 
meer  ziet  men  dit  wanneer  er  oosteking  der  ingewanden 
gevonden  wordt  Er  heeft  daar  dus  hyperaemie  der  huid- 
vaten  plaats,  en  is  de  stap  nu  zoo  groot  dien  wij  van  de^e 
tot  ontsteking  doen?  Oewis  niet.    h  het  proces  van  na- 
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taurlijke  afstooting  van  epitheliam  op  de  fanid  der  Yincht 
niet  reedB  een  gewijzigd  ontstekings-proces? 

Letten  mj  nu  verder  op  de  vele  ziekten  der  huid  di« 
reeds  in  utero  de  vrucht  kunnen  aangrijpen,  bepaald  op 
de  vele  dermatitides  die  voorkomen  en  in  de  boeken 
zijn  opgegeven,  dan  heeft  men  eene  reden  te  meer  om 
ten  minste  de  mogelijkheid  aan  te  nemen  van  bet  out* 
staan  der  stenose  ten  gevolge  van  ontsteking  der  huid. 
Immers  in  den  regel  komt  ze  voor  en  vrel  de  eerste 
soort  aan  den  navelring,  en  juist  dat  gedeelte  van  de  streng 
is  nog  met  huid  gedekt  en  daarin  loopen  de  vaten  van 
de  huid  in  de  gelatina  Whartoniana  eenigzins  voort. 
Heeft  er  nu  ontsteking  van  de  algemeene  bekleedseien 
plaats  gehad,  met  opvolgende  zwelling,  dan  zal  dat  ge- 
deelte  van  de  streng  ook  mede  zijn  aangedaan,  en  bg 
het  draaijen  van  de  Trucht  zal  dat  gedeelte  dunner 
worden. 

In  de  drie  gevallen  door  Breit  beschreven,  worden 
wij  opmerkzaam  gemaakt  op  een  feit  dat  den  dood  der 
vruchten  is  voorafgegaan,  namelijk  de  vrouwen  voelden 
heftige  beweging.  Zou  dat  geschied  zijn,  indien  de 
vrucht  hetzij  ten  gevolge  van  apoplexie,  hetzij  ten  ge- 
volge van  gebrek  aan  voeding  en  circulatie  gestorven 
ware?  Wij  gelooven  het  niet.  Eene  ontstekingachtige 
aandoening  der  huid  daarentegen  en  van  andere  organen 
eveneens  moet  een'  prikkel  doen  ontstaan,  waarop  de 
vrucht  reageert,  en  dien  ten  gevolge  zich  heviger  be- 
weegt, Hoe  snel  of  hoe  langzaam  zulk  een  ontstekings» 
proces  wel  verloopen  kan,  hiervan  weten  wij  tot  nog 
toe  niels,  maar  het  meerdere  draaijen  en  dientengevolge 
de  vermeerdering  der  windingen  wordt  er  door  verklaardi» 
of  kan  er  door  verklaard  worden. 
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Wanneer  de  aandoening  zich  echter  tot  eene  andere 
plaats  bepaalt  dan  tot  die  aan  den  navelring,  dan  moe-* 
ten  wij  naar  anderen  oorzaken  omzien,  die  ons  de  zaak 
verklaren  kunnen.  Hier  kan,  gelijk  reeds  gezégd  is, 
geene  ineendraaijing  hebben  plaats  gehad,  want  dan  zou- 
den vrucht  en  placenta  tegen  elkander  hebben  moeten 
indraaijen,  wat  onmogelijk  thag  gesteld  worden.  Hier 
moeten  wij  dan  onze  toevlugt  nemen  tot  de  verklaring 
door  epithelium-draden  die  zich  om  de  aangedane 
plaats  geslingerd  hebben,  gelijk  zij  in  fig.  2  te  zien  zijn» 
gelijk  wij  beschreven  hebbeu  bij  het  foetus  sub  No.  V 
en  gelijk  wij  ook  werkelijk  kunnen  waarnemen  aan  de 
vrucht  No.  VII,  afgebeeld  in  fig.  1,  alwaar  nog  een  klein 
stukje  epithelium  aan  zit  1).  Nemen  wij  nu  echter  der- 
gelijke omslingering  en  daarop  gevolgde  ineendruk- 
king  of  atrophie  van  de  streng  op  dat  punt  aan,  dan  be- 
hoeven wij  hier  niet  eens  ineendraaijing  aan  te  nemen  en 
deze  is  ook,  wel  bezien,  slechts  schijnbaar;  wanneer  wij 
toch  de  windingen  nagaan  van  deze  streng,  dan  zien  wij 
dat  de  aangedane  plaats  juist  ééne  zoodanige  winding 
inneemt  en  zich  niet  verder  uitstrekt.  Wat  ineendraaijing 
schijnt  is  niets  anders  dan  de  afdruk  der  compri- 
merende membraan.  Bij  ineendraaijing  ten  gevolge  van 
bewegingen  der  vrucht,  zou  de  streng  kleinere  windin- 
gen moeten  vertoonen  en  ieder  zal  moeten  toestemmen 
dat  het  ineendraaijen  hier  onmogelijk  geweest  is. 

Oe  onmogelijkheid  der  ineendraaijing  op  deze  plaats 
van  den  streng  nu  eens  aannemende,  hebben  wij  daarom 


1)  Fig.  1  is  eene  copij  van  fig.  1  van  Breit,  maar  gemalcshalve  beb 
ik  de  aandoening  van  de  streng  bij  het  foetas  van  den  heer  Spruit  er 
aan  geteelcend,  opdat  de  afstand  duidelijlcer  zou  worden.  De  plaat 
vertoont  dus  in  fig.  1  de  navelstreng  van  twee  verschillende  foetussen. 
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regt  om  deze  ook  aan  den  navelring  geheel  te  verwerpen  ? 
Wij  hebben  zulks  ons  niet  veroorloofd,  ofschoon  "wij 
gelooven  dat  de  aandoening  daar  ter  plaatse  op  dezelf- 
de wijze  moet  verklaard  worden.  Wij  willen  echter 
liever  onze  bepaalde  uitspraak  hier  terughouden  tot 
latere  waarnemingen  en  een  naauwgezet  onderzoek  mis- 
schien de  geheele  zaak  verklaren.  Wat  leerenjons 
echter  analoge  verschijnselen?  Ik  heb  drie  gevallen  waar- 
genomen van  ware  knoopen  in  de  streng.  In  het  eene 
geval  kwam  het  kind  volmaakt  gezond  ter  wereld, 
de  knoop  was  niet  toegehaald.  In  het  tweede  geval, 
waar  eveneens  de  knoop  zeer  los  zat  en  de  circulatie  niet 
belemmerde,  bestond  er  aandoening  van  de  huid,  losla- 
ting van  epithelium  reeds  bij  het  leven,  maar  de  geheele 
vrucht  leed  aan  een  syphilitisch  uitslag.  In  het 
derde  geval  echter  was  de  knoop  zoodanig  toegehaald 
dat  alle  circulatie  onmogelijk  scheen,  evenwel  leefde  de 
vrucht  nog  eenige  oogenblikken  en  de  huid  was  vol- 
komen gezond.  Stremming  der  circulatie  in  de  strei^g 
behoeft  dus  geene  noodwendige  aandoening  van  de 
huid  te  weeg  te  brengen,  waardoor  epitheliumlappen 
worden  afgestooten  en  zich  om  de  streng  zouden 
slingeren.  Mij  komt  het  voor  dat  dit  niet  anders  ge- 
schiedt, namelijk  in  zoo  hevigen  graad,  dan  daar  waar 
werkelijk  ontsteking  der  huid  heeft  plaats  gehad. 

Vroeger  heb  ik  gemelde  praeparaten  op  eene  der 
sectievergaderingen  van  het  Prov.  ütrechtsch  Genoot- 
schap in  1853  vertoond  en  de  daar  aanwezige  physio- 
logen  deelden  mijne  verklaring  van  de  oorzaken  door 
ontsteking  niet.  Zij  meenden  dat  het  gewone  afstooten 
of  loslaten  van  het  epithelium  na  den  dood  der  vrucht 
de  zaak  in  questie  genoegzaam  verklaarde.    Ik  wil  niet 
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Tdlhomten^  trat  ik  met  bepaald  bewij^n  kan,  maar 
ffiissohi^n  lékt  dit  HOijïi  dcht*ijif<en  sommigaen  hutia<er  üit 
om  op  d^  teak  dogf  e^m  tecug  te  kooieil  en  ze  «it  éen 
aiidér  oög^pottt  tè  beschouwen^  dab  ik  tot  nog  gedaan 
heb.  Ik  t^eet  verder  niet  dat  er  dergelijke  waarnemingnen 
in  ons  lénd  bestaan;  mc^e  mijne  ambtgsezfeooteny  hier- 
door opgewekt,  hunne  aandacht  op  dit  punt  eenB  he* 
piaald  ftsiigen,  l^ailt  i^eker  komt  de  zaak  méér  voor  d^n 
wen  tót  ÈOg  toe  heeft  opgemerkt. 


DRIE  WAAfiNEHINfiEN 

VAN 

TRACHEOTOMIE  BIJ  CROUP. 

HEDBGEDBELD  DOOE 

L.   LAMIE. 


•  Un  croap  arrivé  k  la  periode  des  acces  de  soffocation* 
oü  la  mort  semble  prochaine,  doit  dlre  immédiatement 
traite  par  la  trachéotomie.*' 


Traite  pratiqae  des  maladies  des  nouteaux-néSf  etc. 
Se  éd.,  ParU  181»,  p.  33S. 

Niettegenstaande  er  reeds  een  aantal  jaren  verloopen 
is  sedert  men  trachéotomie  bij  laryngitis  membranacea 
in  het  buitenland,  vooral  in  Frankrijk^  verrigtte,  is  men 
er  in  ons  Vaderland,  bij  al  de  verbeteringen,  die  deze 
operatie  en  hare  toestellen  ondergingen  1),  en  de  betere 
resultaten  welke  men  daardoor  verkreeg,  nog  slechts  hoogst 
enkele  malen  toe  overgegaan  haar  in  toepassing  te  brengen. 
Niet  dan  een  paar  waarnemingen  daarvan  zijn  ter  onzer 
kennisse  gekomen  2),  waar  zij  met  goed  gevolg  bij  ons 
te  lande  voor  eenige  jaren  werd  verrigt,  welke  uitkomst 


1)  Ik  herinner  slechts  aan  de  dtMeU  huizes  en  aan  de  düatêer-pin* 
cetten  van  Brbtonnbau  en  Trousseau,  aan  de  gwensterde  buisjes  van 
Wbbbr,  aan  den  haak  van  Ghassaignag,  enz. 

2)  Onder  anderen,  die  van  Ihhimk  en  Gouwb,  in  verhandelingen  van  het 
GenooUchap  ter  bevordering  der  Genees-  en  Heelkunde  te  Amsterdam, 
1847,  1  Deel,   3  stuk,  b1.  453. 

V[.  28 
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voorzeker  meer  ten  prikkel  had  moeten  verstrekken  en 
de  krachtige  roepstemmen  onnoodig  maken,  die  zich  nu 
en  dan  daartoe  c^wekkend  d^den  booren.  Voor  meer 
dan  zes  jaren  deed  de  Heer  tan  den  Kiebooh  in  de  ver- 
handelingen yan  het  Genootschap  vi*  unita  fortiory  het 
uitkomen,  dat  ook  in  ons  land  te  yeel  kinderen  den 
stikkingsdood  op  het  einde  dezer  ziekte  waren  ge- 
storven, zonder  dat  men  gretig  dit  laatste  redmiddel 
had  beproefd.  Maar  vooral  hetgeen  mijn  geachte  vriend 
de  Chirurgijn  Majoor  Dr.  van  Hasselt  hieromtrent  in  het 
Repertorium  nedersohreef,  verdient  mijns  inziens  te 
worden  herhaald. 

)»Bij  het  feit,  zegt  hij,  dat  een  Parijsch  Hoogleeraar, 
die  zijne  zorgen  nagenoeg  uitsluitend  wijdt  aan  de  studie 
en  de  behandeling  der  ziekten  van  kinderen,  tegen- 
woordig alléén  reeds  honderd  negen  en  zestig  malen 
deze  operatie  tegen  den  croup  heeffc  ondernomen,  en 
daardoor  alleen  niet  minder  dan  drie  en  veertig  kleinen 
heeft  gered  1);  bij  het  beschouwen  en  overwegen  van 
andere  gevallen  in  menigte,  welke  ons  voor  jaren  reeds 
uit  Frankrijk  niet  alleen,  maar  ook  uit  Engeland  en  de 
Nieuwe  wereld  zijn  bekend  gemaakt,  wordt  het  waarlijk 
meer  dan  tijd,  dat  ook  in  Nederland  de  stem  der  onder- 
vinding van  zoo  velen  wordt  gehoord,  dat  wij  onze, 
niet  stoische,  maar  inhumane  bedaardheid  gaan  afleggen, 
bij  het  bewogen,  maar  opmerkzaam  beschouwen  der 
laatste  snikken  van  onze  aan  croup  bezwijkende  lijders. 
Wat  toch  mag  de  reden  zijn,  dat  onze  geneeskundige 
Tijdschriften   schier  geene  waarnemingen  behelzen  om- 


i)  Sedert  is  dit  getal  nog  veel  vermeerderd  en  nog  gunstiger  In  ver» 
hoading  geworden,  ten  minsten  volgens  getuigenis  van  Troussbau. 
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irent  dit  zoo  gewigti{;e  onderwerp?  Worden  er  nog 
tracbeotomien  bij  deze  ziekte  yerrigt  of  niet?  Met  of 
zonder  gevolg?  Of  komt  er  hier  geene  ware  angina  mem- 
branacea  meer  voor?  Worden  welligt  alle  gevallen  daarvan 
door  andere  middelen  genezen?  Of  wel  verwerpt  men 
deze  kunstbewerking,  op  grond  van  de  geringe  kansen 
die  zij  biedt?  Ziet  men  misschien  op  tegen  de  vele  be- 
zwaren, die  haar  vergezellen  en  volgen;  tegen  de  publieke 
meening?  enz.  1).'* 

Overtuigd  ab  hij  was,  dat  aan  deze  operatie  ook  hier  te 
lande  meer  burgerregt  toekwam,  beijverde  hij  zich,  om 
door  eene  regtstreeksche  correspondentie  met  Troussbaü 
zelven  al  die  instrumenten  te  verkrijgen,  welke  men 
bij  deze  operatie  behoeft,  waaraan  door  Troussba^u  be-- 
leefdelijk  voldaan  is.  Behalve  zijne  geldelijke  opofferingi 
waardeert  men  hiervan  de  verdienste  te  meer,  wanneer 
men  nog  in  bet  laatste  September-nommer  van  het 
Journal  de  MM.  etc.  de  Bruxelle*y  op  pag.  197  leest, 
dat  onlangs  te  Brussel  een  kind  van  4  jaren  met  onge- 
lukkig gevolg  is  geopereerd  door  Pigeolet,  waarbij 
Sbutih  in  consult  werd  geroepen,  en  waarbij  men  de 
noodige  instrumenten  (dubbel-buisjes)  niet  had,  zelfs 
niet  in  het  Hópital  St.  Pierre,  en  men  zich  onder  anderen 
moest  behelpen  met  een  buisje,  van  eene  gutta-percha 
sonde  vervaardigd. 

Toegerust  met  een  goed  armamentarium,  en  met  al 
datgene  wat  de  wetenschap  en  ervaring  omtrent  deze 
operatie  had  geleerd,  verzocht  van  Hasselt  menigmaal  aan 
z\|ne  vrienden,  om  toch  bij  de  behandeling  van  croup 
de   laryngotomie    niet  te  veronachtzamen,  en  zoo  ging 


\)  Zie  RfperU^um,  IV  Jaargang,  bladz.  123. 
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hij  met  mij  eene  overeenkomst  aan,  om  elkander»  elk 
in  zijnen  bijzonderen  practischen  kring,  "wederkeerig  bij 
deze  operatie  te  zullen  adsisteren. 

In  de  maand  December  1.1.  toen  er  kort  na  elkander 
meerdere  gevallen  van  croup  in  onze  stad  voorkwamen, 
-werd  ik  driemalen  geroepen  daarbij  traeheoiomie  te  ver- 
rigten,  waartoe  vaic  Hasselt  mij  welwillend  zijne 
instrumenten  had  afgestaan  en  waarbij  hij  mij  in 
de  twee  eerste  gevallen  met  raad  en  daad  ter  zijde 
stond.  De  waarnemingen  der  ziektegevallen  zelve  laat 
ik  hier  volgen,  zoo  als  zij  mij  door  de  behandelende 
geneesheeren  zijn  medegedeeld. 

Op  den  5.  Dec.  1853  kwam  des  morgens,  ten  huize 
van  Dr.  Oudênhoff  vrouw  Den  ter  met  haar  kind  oud  21/2 
jaar,  hetwelk  op  dat  oogenblik  aan  beginnende  croup 
lijdende  was.  Zij  verhaalde  hem  dat  het  kind  reeds 
sints  een  paar  dagen  aan  cattharrhale  verschijnselen  had  ge- 
leden, doch  dat  eerst  sints  dien  morgen,  de  hoest  den 
eigenaardigen  klinkenden  toon  had  aangenomen,  en  dat 
zij  daarom  nu  zijne  hulp  kwam  inroepen.  Het  kind 
onderzoekende  vond  hij,  dat  het  febriciteerde,  dat  de 
ademhaling  zeer  frequent,  de  stem  heesch,  de  larynx 
bij  betasting  gevoelig  was.  Zijne  pogingen  om  in 
den  mond  of  in  de  keel  te  zien  mislukten,  daar  het 
kind  angstig  zijnde  bij  iedere  poging  die  hij  deed 
eenen  geweldigen  aanval  van  croup-hoest  kreeg.  Hij  beval 
de  vrouw  onmiddelijk  naar  huis  te  gaan,  haar  vertrek 
zoo  gelijkmatig  mogelijk  te  verwarmen,  en  het  kind 
warme  waterdampen  te  laten  inademen,  liet  bloedzui- 
gers appliceren,  gaf  calomel,  plaatste  derivantia,  enz. 
De  percussie  en  auscultatie  der  borst  leverden  geen  spoor 
van  pneumonie  op.     's  Avonds  was  het  kind  erger,  had 
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meer  koorts,  hoestte  meer,  bleef  zeer  gevoelig  bij  betasting 
van  den  laryux  en  kreeg  reeds  van  tijd  tot  tijd  aanvallen 
van  benaauwdheid;  hij  gaf  een  emeticum  ex  tartaro 
emetico,  het  braakte  hierop  eenige  kleverige  eiwitachtige 
slijm  met  eeoige  verligtiog  van  verschijnselen.  Den  6. 
Dec.  had  het  kind  eenen  hoogst  onrustigen  en  benaauwden 
nacht  doorgebragt ;  alle  symptomen  waren  wederom  ver- 
ergerd, het  kind  werd  nu  en  dan  zeer  benaauwd,  blaauw 
in  het  gezigt,  kreeg  convulsien  en  dreigde  te  stikken. 
Eene  herhaling  van  het  emeticum  (2  gr.  tart.  emet.)  bleef 
thans  zonder  effect,  waarop  onmiddelijk  twee  doses  sulph. 
cupri,  ieder  van  3  gr.,  werden  toegediend,  waarna  ruime 
braking  volgde,  edoch  zonder  dat  er  pseudomembranen  mede 
kwamen,  's  Avonds  te  6  ure  was  het  kind  zoo  benaauwd, 
blaauw  en  comateus  dat  hij  het  ergste  vreesde.  Een 
emeticum  van  9  gr.  sulph,  cupri  had  zeer  weinig  effect. 
Andermaal  werd  de  borst  gepercuteerd  en  gevonden,  dat 
ze  overal  een'  gewenschten  helderen  toon  gaf;  bij  auscul- 
tatie  hoorde  men  over  de  geheele  borst  een  sterk  piepend 
fluitend  geluid,  dat  vooral  als  de  larynx  onderzocht 
werd,  daar  het  duidelijkst  werd  gehoord;  de  toon  en 
klank  van  den  hoesten  het  vergelijkend  onderzoek  van  la- 
rynx en  trachea  door  het  stethoscoop  gaven,  door  het  verschil 
in  sterkte  van  den  fluitenden  toon  zeer  hooge  waarschijn- 
lijkheid om  te  diagnosticeren,  dat  de  inflammatie  grooten- 
deels in  den  larynx  huisvestte.  »Menigm.alen,"  zoo  vervolgt 
Dr.  OüDENHOFF  zijne  mededeeling,  »sprak  ik  met  Dr.  vaw 
Hasselt  en  Chir.  Lamie  over  de  tracheotomie,  en  menig- 
malen  hadden  zij  mij  verzocht  hen  te  waarschuwen 
indien  ik  een  geschikt  voorwerp  vond.  Ik  voldeed 
daarom  aan  dat  verzoek,  gezamenlijk  onderzochten  wij 
wederom    den    kleinen  patiènt  met  de  meest  mogelijke 
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aaauwkeurigheid,  en  gezamelijk  waren  wij  van  oordeel 
dat  de  onmiddelijk  in  te  stellen  tracheotomie  slechts 
het  eenig  redmiddel  voor  het  kind  kon  zijn/' 

De    operatie   zelve    leverde    niets   bijzonders   op,    een 
sterk  eigenaardig  geluid  deed  zich  dadelijk  na  de  opening 
der   trachea  hooren,   er  kwam  met  zekere  kracht  eene 
massa    zeer    kleverig    bloederig    slijm   naar   buiten,   de 
verstikkingsverschijnselen   waren  nu  uitermate  groot  tot 
op   het  oogenblik   dat  het    buisje    in  de  luchtpijp  ge- 
plaatst   was,    en  het  kind  spoedig  daardoor  respireerde. 
In    het    oogloopend    en   verblijdend    was    de    dadelijke 
klearsverandering   van   het  gelaat,  de  blaauwe  tint  ver* 
dween   en   maakte  oogenblikkelijk  plaats  voor  eene  aan 
kinderen  eigene  blozende  kleur,  de  stuipachtige,  coma- 
teuse,  ja   bijna  stervende  toestand  werd  herschapen  in 
eenen  levendigen;  de  benaauwdheid  was  verdwenen  en  het 
kindje    sliep    dien    nacht    rustig    voort  en    ontwaakte 
verkwikt,    de   pols   werd    minder   frequent  en  er  werd 
voedsel    genuttigd.    De  geheele   volgende  dag  beloofde 
veel;  de  tweede  nacht  was  iets  koortsig,  eenige  diarrhoe, 
doch  overigens  niet  onrustwekkend;  de  tweede  dag  des 
morgens  te   10  ure  bet  patientje  bezoekende,  hoorden 
wij   reeds  zeer  benaauwde  ademhaling  bij  het  binnen- 
treden  der   woning,   wij   ontdekten  spoedig  de  oorzaak 
hiervan,    daar   het  buiaje   zoo   goed   als  digt  opgevuld 
was    met  pseudomembranen ;  na   het  schoonmaken  van 
het    buisje   hielden   deze  verschijnselen  spoedig  op   en 
herstelde  zich   oogenblikkelijk   de    vorige  gunstige  toe- 
stand.    Deze    geheele    dag   door   was  het  kind   tierig, 
speelde   met  voorwerpen  die  men  het  gaf,  en  gaf  zijn 
welzijn  door  menig  lachje  te  kennen;  ook  de  avond  eu 
nacht    werden    koortsvrij    ingegaan,   om   4^2   ure  dien 
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nacht  vond  ik  bij  mija  bezoek  het  kia^e  slapende, 
zonder  eenig  ongunstig  verschijnsel;  het  was  nu  en  dan 
-wakker  geweest  en  had  dan  eenige  spys  gebruikte. 
Ten  7  ure  des  morgens  ontving  ik  met  de  meeste  be- 
vreemding het  doodberigt,  daar  het  kindje  even  te 
voren  volgens  het  verhaal  van  den  berigtgever  zacht  was 
gestorven^  —  alzoo  58  uren  na  de  operatie.  Bij  de 
lijkopening,  die  ons  werd  toegestaan  meenden  wij  de  oor- 
zaak van  den  dood  te  zullen  vinden,  wij  werden  daarin 
echter  teleurgesteld  en  steeds  zal  bij  ons  de  gedachte 
blijven  bestaan,  dat  door  eene  zoo  ligt  mogelijke  onacht- 
zaamheid in  de  oppassing  het  buisje  verstopt  is  geraakt» 
en  alzoo  dit  patientje  het  leven  heeft  verloren.  Intusschen 
moet  worden  erkend,  dat  verscheidene  Genees-  en  Heel- 
kundigen in  het  buitenland  een'  dergeiy ken  onverwachts 
doodelijken  uitgang  herhaalde  malen  na  de  operatie 
tegen  croup  hebben  opgemerkt,  ook  daar  waar  aan  geen 
verzuim  te  denken  viel.  De  zeer  naauwkeurig  ingestelde 
sectie  leerde  dat  er  geen  enkel  gedeelte  der  longen  in 
inflammatie  was  overgegaan  (zelfs  de  kleinste  afge- 
sneden stukjes  dreven  op  het  water);  dat  de  larynx 
200  digt  met  pseudomembranen  was  gesloten,  dat  door 
de  overgeblevene  opening,  waardoor  het  kind  nog  vóór 
de  operatie  ademde,  eene  zeer  dunne  sonde  slechts  met 
moeite  kon  worden  doorgevoerd.  Op  de  plaats,  waar  het 
buisje  gelegen  had,  vonden  wij  geene  inflammatie,  zooals 
door  BouGHUT  meermalen  was  gezien;  slechts  daar  waar 
het  eindigde  was  de  mucosa  iets  rooder  gekleurd;  in  do 
trachea  zelve  vonden  wij  hier  en  daar  op  de  mucosa 
pseudomembranen,  zonder  echter  dat  deze  of  een  der 
bronchiaaltakken  door  dezelve  verstopt  waren.  Tot  de 
opening  der  schedelholte  hadden  wij  geene  toestemming^ 
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Omtrent  de  tweede  waarneming  deelt  Dr.  Imans  het 
volgende  mede:  H.  y.  d.  Rijst,  15  maanden  oud,  het 
zoontje  van  behoeftige  ouders,  zoo  als  van  zelf  spreekt  slechts 
schraal  gevoed,  leed,  zoo  't  schijnt,  vroeger  herhaaldelijk 
aan  catarrhus  der  luchtwegen.  Den  10.  Dec.  1853,  nadat 
het  reeds  sedert  een  paar  dagen  ongesteld  was  geweest  en 
gehoest  had,  werd  door  de  moeder  de  hulp  der  kunst  ge- 
vraagd; de  ademhaling  was  reeds  toen  zeer  belemmerd, 
frequent,  de  inademing  vooral  was  moeijelijk  en  met  een  pie- 
pend geluid  gepaard,  weinig  of  geen  hoest,  de  percussie  gaf 
over  de  geheele  borst  een'  helderen  toon,  behalve  aan  het 
bovenste  gedeelte  der  regterlong,  waar  de  toon  zeer  mat 
was,  waarbij  echter  de  auscultatiegeen  bepaald  resultaat  op- 
leverde. De  klieren  aan  den  hals  waren  niet  gezwollen,  de 
streek  van  het  strottenhoofd  niet  pijnlijk,  geen  diphtheri- 
tisch  exsudaat  op  het  slijmvlies  der  keelholte.  Pols  niet  zeer 
frequent,  huid  koel,  blaauwachtige  tint  van  het  gelaat, 
alvus  traag  (in  de  laatste  24  uren  geen  ontlasting);  8  gr. 
calomel  op  12  poeders  alle  uur  1  poeder. 

In  den  loop  van  den  dag  bleven  de  verschijnselen 
stationair,  namen  echter  in  den  nacht  meer  en  meer  toe, 
en  den  volgenden  ochtend  waren  de  benaauwdheid  en 
belemmering  der  ademhaling  aanmerkelijk  verergerd, 
het  kind  kon  echter  nog  in  zittende  houding  met  het 
hoofd  regt  op  blijven.  Er  is  een  paar  malen  alvus  ge- 
weest, maar  niet  overvloedig;  auscultatie  en  percussie 
geven  dezelfde  uitkomsten,  met  den  calomel  wordt  in 
vermeerderde  doses  voortgegaan  (1 2gr.  op  1 2  p.)  De  hevig- 
heid der  verschijnselen  klom  meer  en  meer,  het  gelaat 
werd  blaauwachtiger,  de  borst  zeer  sterk  gewelfd,  wei- 
nig bewegelijk,  sterke  abdominaal-respiratie,  het  hoofd 
werd  stijver  achterover  gehouden,  van  tijd  tot  tijd  po- 
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gingen  om  te  braken,  Eenc  solutie  yan  sulph.  cupri 
(gr.  Vlij  —  unc.  iv,  alle  V4  uur  1  lepel)  vermeerderde  wel  de 
misselijkheid,  maar  bragt  geen  braken  te  weeg.  Van  het 
emeticum  ging  wel  veel  verloren,  m^ar  in  betrekkelijk  kor- 
ten tijd  zullen  toch  5  a  6  grein  sulph.  cupri  zijn  in- 
genomen. Daar  de  vrees  voor  stikking  meer  en  meer 
dreigend  werd,  stelden  wij  de  tracheotomie  voor,  die  des 
avonds  ten  IOV2  uren  verrigt  werd.  Hoewel  de  kort- 
heid van  den  hals,  de  sterke  welving  der  borstkas  en  de 
vrij  dikke  onderhuidsche  vetlaag  de  operatie  bemoeije- 
lijkten,  en  de  onvermijdelijke  kwetsing  van  een  voor- 
liggend aderlijk  vat,  waardoor  een  once  bloed  verloren  ging 
en  de  gemaakte  wonde  telkens  moest  worden  uitgesponsd, 
maakten  dat  men  nu  en  dan  de  operatie  moest  staken, 
duurde  zij  echter  niet  lang.  Evenwel  ontstond  telkens, 
(bij  het  steeds  kleiner  en  soms  onvoelbaar  worden  van 
den  pols  en  de  bijna  niet  waarneembare  respiratie-be- 
wegingen) de  vrees  dat  het  kind  zou  bezwijken  vóór 
eene  opening  in  de  trachea  was  gemaakt.  Toen  een  paar 
ringen  dezer  laatste  waren  ingesneden,  drong  in  het 
eerste  oogenblik  wel  luclit  en  mucus  door  de  opening  naar 
buiten,  maar  niet  met  veel  kracht;  na  het  verwijden 
dezer  wond  werd  de  canule  ingebragt  en  scheen 
aanvankelijk  de  ademhaling  zich  niet  te  zullen  herstel- 
len; de  bewegingen  der  borstkas  bleven  gering;  de  pols 
klein,  vooral  aan  de  regterzijde,  de  pupil  was  bij  af- 
wisseling meer  of  minder,  doch  meestal  sterk,  gecóntra- 
beerd.  Herhaalde  inblazing  van  lucht  door  de  canule, 
op  grond  der  gunstige  uitkomsten  van  Pleuviez,  door 
Dr.  VAN  Hasselt  thans  aangeraden  en  ondernomen,  alsmede 
het  besprenkelen  met  koud  water  bragten  echter  de  re- 
spiratie   langzamerhand   aan  den  gang,  met  dat  gevolg 
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dat  de  toestand  yan  het  kincl^  hetwelk  de  kanstbewer* 
king  slechts  weioige  oogenblikken  scheen  te  zallen 
oyerleyeuy  na  omstreeks  Uk  uur  eene  aanmerkelijke 
yerbetering  onderging;  de  blaauwachtige  kleur  der  lip- 
pen yerdween;  de  wangen  en  lippen  werden  weder 
rood;  het  kind  sloeg  de  oogen  op  zag  in  het  rond» 
herkende  zijne  ouders,  nam  zel£i  gretig  de  borst  der 
moeder,  en  viel  kort  daarop  in  gerusten  slaap.  Toen 
het  hieruit  ontwaakte,  scheen  t'  niets  te  lijden,  het  haalde 
geregdd  adem  (niet  abdominaal);  de  pols  was  opgekomen, 
matig  frequent;  bij  harhalin^  nam  het  kind  de  borst.  Gedu- 
rende den  nacht  bleef  de  toestand  alzoo  tamelijk  yoldoende, 
slechts  yan  tijd  tot  t\}d  ontstond  benaauwdheid  en  moest 
dikke  taaije  mucus  uit  de  canule  worden  yerwijderd. 

.Lat^  in  den  morgen  begonnen  zich  echter  yerschijn** 
sden  ran  algeme^ie  bronchitis  of  yan  pneumonie  te 
yertoonen,  de  ademhaling  werd  weder  meer  en  meer 
abdominaal,  de  pok  kleiner  en  hoogst  frequent,  hierbij 
yoegden  zich  herhaalde  en  rijkelijke  ontlasting  per  anum. 

Terwyi  deze  yerschijnselen  in  den  loop  yan  den  dag 
steeds  toenamen,  bleef  het  kind  echter  geregeld  de  borst 
nemen  en  dronk  met  graagte ;  het  scheen  niet  yeel  te  lijden 
en  stierf  eerst  den  yolgenden  morgen  ten  4  ure  yrij  zacht. 

Bij  de  lijkopening  werd  sterke,  gepuncteerde  yaat- 
injectie  aan  de  onderylakte  d^  epiglottis  geyonden; 
200  ook  op  de  mucosa  laryngis,  die  met  dikke  lagen 
pseudomembranen  en  purulenten  zeer  zamenhangenden 
mucus  bedekt  was.  De  mucosa  der  trachea,  zoo  yerre 
eij  met  de  canule  in  aanraking  was,  zag  er  bleek  uit, 
lager  werd  zij  meer  rood,  welke  roodheid,  met  de 
yerdeeling  der  bronchi  steeds  sterker  werd;  in  de 
blt)nd)i  en  hare  takken  yeel  dikke  slijm;  de  beide  onderste 
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kwabben  der  regier  en  het  grootste  deel  der  linker 
long  -waren  vast  op  het  aanyoelen,  hier  en  daar  met 
donkere,  omschre?ene  plekken  van  verschillende  grootte 
voorzien;  zij  bevatten  slechts  zeer  weinig  lucht  en  dreven 
niet  op  het  water»  op  de  doorsnede  vertoonde  zich  eene 
gelijkmatige  donkerroode  vlakte,  het  wee&el  was  echter 
niet  broos  en  het  bovenste  gedeelte  der  regterlong 
was  met  eene  vrij  dikke  laag  o«de  scbijnvliezen  aan  den 
borstwand  vergroeid. 

Het  derde  door  Dr.  broeks  medegedeelde  geval  is  bet 
volgende: 

Den  16  Dec.  jl.  kreeg  het  Sjarig  zoontje  van  zekeren 
Smit  croup.  Twee  jaren  tevoren  had  het  aan  dezelfde  ziekte 
geleden  en  was  toen  genezen  onder  het  gebruik  van  calomel 
met  ipecacuanha  en  het  aanwenden  van  bloedzuigers  en  vesi<- 
cantia.  Nu  wasde  aanval  eerst  weder  zuiver,  er  was  geen  hoest 
en  geene  benaauwdheid,  alleen  nam  men  bet  eigenaardige 
gdnid  waar,  het  kind  speelde  en  scheen  geen  ander  letsel  te 
hebben.  Dezelfde  methode  als  vroeger  werd  aangewend,  doch 
zonder  gevolg.  Ik  stelde  de  ouders,  wanneer  de  ziekte  ^iet 
wijken  wilde,  de  tracheotomie  voor.  Zij  hadden  er  zéér  tegen. 

Na  den  calomel  beproefde  ik  nog  den  sulphas  cupri,  in 
verschillende  doses,  èn  als  emeticum  én  refracta  dosi,  doch 
de  ziekte  ging  voort  en  verergerde.  Nu  stelde  ik  bepaald  des 
avonds  te  1 1  Vi  uur  voor  te  opereren, doch  het  werd  geweigerd.r 
De  verschijnselen  verergerden  meer,  zoodat  des  anderen 
daags  'sochtends  het  kind  dreigde  te  stikken.  Toen  eindelijk 
besloten  de  ouders  de  operatie  toe  te  staan.  Evenwel  had  de 
ziekte  zich  thans  reeds  ver  uitgebreid  in  de  bronchien;  de- 
vraag  was  dus :  was  het  toen  nog  tijd  om  te  opereren?  Ife 
had  nog  onlangs  een  kind  zóó  zien  stikken,  zoodat  ik 
niet  aarzelde  als  ultimum  remedium  dit  zelfs  na  nog  te 
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beproeven.  De  operatie  werd  hier  weder  door  eenen 
korten  dikken  hals,  dikke  glandula  thyreoidea,  hooge 
borstkas,  zeer  bemoeijelijkt,  doch  gelukte  volkomen,  des 
middags  te  IV2  ure.  Dadelijk  na  het  openen  der  lucht- 
pijp werd  eene  massa  purulente  stof  uitgedreven,  hetwelk 
gestadig  aanhield;  oogenschijnlijk  verbeterden  de  verschijn- 
selen, de  ademhaling  ging  vrij  geregeld.  Men  kon  aan 
het  kind  bijna  niets  bespeuren,  want  het  speelde 
met  genoegen  en  was  zeer  rustig,  maar  stierf  des 
nachts  te  4  ure,  nadat  eene  vrij  hevige  koorts  was 
voorafgegaan.     De  lijkopening  werd  niet  toegestaan. 


Wij  mogen  niet  onopgemerkt  laten  voorbijgaan,  hoe 
vele.  nadeelige  omstandigheden  zich  bij  deze  onze  pa- 
tienten  voordeden:  vooral  hunne  woning  in  een  vertrek 
waar  door  eene  deur  telkens  met  de  ongunstige,  zeer 
koude  en  drooge  buitenlucht  van  die  dagen  gemeenschap 
werd  onderhouden,  eene  zaak  waarvoor  men  zich  zoo 
zeer  moet  in  acht  nemen,  en  waartegen  wij  ook  alle 
mogelijke  hulpmiddelen  (kunstver war ming,  bij  verdam- 
ping van  water)  niet  hebben  verzuimd. 

Hoe  ongunstig  onze  resultaten  ook  waren,  toch  vonden, 
wij  in  deze  gevallen  de  woorden  van  Trousseau  bevestigd : 
»La  trachéotomie  ne  guérira  pas  Ie  croup,  mais  en 
prolongeant  la  vie,  elle  donnera  k  la  nature  Ie  temps 
d'agir  dans  Ie  sens  de  la  guérison."  Steeds  ondervonden 
wij  dat  goede  gevolg  der  operatie,  waarop  men  volgens 
de  kunst  rekenen  mag:  het  opheffen  der  dreigende  ver- 
stikking; de  kleinen  stierven  alleen  (ten  minste  de  twee 
laatsten)  door  het  hevig  verloop  van  het  ziekteproces 
zelf    uitgeput    zijnde. 
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Omtrent  bet  bepalen  yanhetjuiste  tijdstip,  waarop  oiea  tot 
de  operatie  moet  overgaan,  veroorloven  wij  ons  in  bet  midden 
te  brengen,  dat  ofscboon  Trousseau  en  anderen  de  ope- 
ratie niet  altijd  even  vroeg  ondernemen,  Weber  en  anderen 
bijzonder  spoedig  daartoe  overgaan.  En  als  wij  in  aan- 
merking nemen  hoe  men,  door  eenigzins  te  lang  uit  te  stellen, 
de  kinderen  tochplotselingzietsterven,en  daar  bij  voegen  hoe 
weinig  deze  van  de  operatie  zelveschijnen  te  lijden  tehebben, 
hoe  gering  de  invloed  daarvan  op  bet  organisme  blijkt  te 
zijn,  dan  zouden  wij  overhellen  tot  het  gevoelen  der  laatsten 
en  althans  niet  het  alleruiterste  oogenblik  afwachten. 

Ten  slotte  kunnen  wij  onze  hooge  ingenomenheid  met 
deze  operatie  niet  ontveinzen,  waar  toch  de  geneesheer 
met  zijne  therapeutica  niets  meer  vermag,  waar  wij  den 
patiënt  reeds  in  de  armen  des  doods  wanen,  kan  de 
chirurg  alleen  door  deze  kunstbewerking,  volgens  sta- 
tistieke opgaven  nog  een  zesde,  vijfde,  volgens  sommigen 
ruim  een  vierde  zijner  crouplijders,  (volgens  de  bijzondere 
praxis  van  Trousseau  zelfs  de  helft)  in  het  leven  behouden. 
Wij  zeggen  het  alzoo  in  de  gegevene  omstandigheden 
Trousseau  na:  »ne  pa&  faire  cctte  opération  est  un  acte 
coupable."  En  al  zijn  wij  in  onze  drie  beschrevene  gevallen 
niet  gelukkig  genoeg  geweest  slechts  één  onzer  patiënten  te 
behouden,  toch  zouden  wij  van  oordeel  zijn  Sgoutetteit  te 
moeten  navolgen,  die  zes  achtereenvolgende  tracheotomien 
zonder  goedgevolg  verrigt  had,  en  evenwel  de  zevende  maal 
bij  zijn  eigen  kind,  dat  aan  croup  leed,  niet  aarzelde 
den  bistouri  te  gebruiken,  en  als  tot  belooning  voor  zijn 
moed  en  zijne  overtuiging,  het  geluk  had,  dit  van  den  ver- 
stikkings-dood  te  bevrijden  en  het  verder  voorspoedig 
te  zien  genezen. 

utrecht,  Mei  1854. 
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Niét  alleen  door  de  talrijke  waarnemingen  van  het 
faooge  belang  overtuigd,  dat  de  bedwelming  door  chloro- 
forme  der  verloskunde  bewijzen  kan,  maar  ook  op  zuiver 
theoretischen  weg  genoegzaam  geregtigd,  om  dezelfde 
meening  zonder  voorbehoud  aan  te  nemen,  mag  mea 
echter  niet  ontkennen,  dat  er  nog  eene  breede  klove 
ligt  tusschen  goedkeuring  en  aanwending. 

Wanne»  men  niet  eens  of  meermalen  de  laatste  bijge- 
woond heeft  en  daardoor  eenigzins  gemeenzaam  gewordea 
is  met  de  verschijnselen,  er  b\|  voorkomende,  waarvaa 
sommigen  inderdaad,  zoo  niet  den  arts  zelven  dan  toch 
de  omstanders,  bevreesd  en  huiverig  maken,  blijft  er 
altijd  in  weerwil  van  de  krachtigste  overtuiging  eene  soort 
van  vrees  voor  het  onbekende  over,  die  terughoudt, 
waar  anders  geen  oogenblik  zou  geaarzeld  worden. 

Minder  de  bezorgdheid  vooreen^  doodelijken  uitgang, 
waarvan  tot  heden,  naar  ik  meen,  in  het  verloskundige 
nog  geen  geval  waargenomen  werd,  in  weerwil,  dat  het 
bedwelmen  in  sommige  oorden  als  regel  en  niet  als  uit- 
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zondering,  en  hoogst  waarschijnlijk  niet  altijd  met  de 
vereischte  behoedzaamheid  aangewend  is  —  misschien 
kan  men  deze  gelukkige  uitkomst  voor  een  groot 
gedeelte  daaraan  toeschrijven,  dat,  geheel  anders  dan 
bij  uitgemergelde  chirurgische  zieken,  de  vrouw 
zich  gedurende  de  baring  wel  in  een'  buitengewonen 
physiologischen,  maar  geenszins  in  een'  pathologischen 
toestand  bevindt  -^  minder  genoemde  bezorgdheid,  dan 
wel  de  niet  geheel  te  verwerpen  overweging,  dat  het 
honderde  en  duizende  malen  onder  dezelMe  omstan- 
digheden ook  zonder  chloroforme-inademing  goed  ge- 
gegaan  is,  draagt  gewis  niet  weinig  tot  bovengenoemde 
wisseling  bij. 

Wat  mij  betreft,  ik  erken  volgaarne,  dat  ik  herhaal- 
delijk op  het  punt  gestaan  heb  er  toe  over  te  gaan, 
zoo  als  eenige  weken  geleden  mij  gebeurde,  toen  ik  bij 
prolapsus  van  de  navelstreng  met  verkeerde  dwarse 
ligging  genoodzaakt  was,  ten  einde  te  trachten  het  toen 
nog  levende  kind  te  redden,  de  keering  te  bewerkstelligen, 
hetgeen  mij  door  de  onrust  der  barende  en  bijna  aan- 
houdende krampige  weeën  vrij  wat  bemoeijelijkt  werd;  — 
en  toch,  tot  de  uitvoering  genaderd,  kon  ik  «•  niet  toe 
besluiten,  om  niet  eerst  de  kunstbewerking  op  de  ge- 
wone wijze  te  beproeven;  dit  gelukte,  en  de  geschikte 
gelegenheid  was  ongebruikt  voorbijgegaan,  ofschoon  er 
geene  reden  aanwezig  was,  om  daarover  minder  te- 
vreden te  zijn. 

Een  hevige  aanval  van  darmkolyk  deed  mij  weinige 
dagen  later  persoonlijk  met  de  chloroforme  kennis  maken. 
In  de  hevige  benaauwd-  en  pijnlijkheid,  terwijl  bloed- 
zuigers, calomel,  lavementen,  enz.  noch  opheffing  noch 
verligting    aanbragten,    zocht    ik,    ten    einde    tninstens 
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tijdelijke  verademing  te  erlangen,  hulp  bij  de  inademing 
der  chloroforme.  Gedurende  het  beloop  des  nachts  ge- 
bruikte ik,  telkens  met  korter  of  langer  bedaring  der 
verschijnselen  ruim  anderhalf  once. 

Hersteld,  had  de  herinnering  aan  de  ondergane  proef- 
neming genoegzamen  indruk  en  vast  besluit  verwekt, 
om,  waar  eene  gelegenheid  tot  rigtig  aangewezen  toe- 
diening voorkwam,  mij  niet  door  van  de  zaak  vreemde 
beweegredenen  daarvan  te  laten  afbrengen. 

Reeds  den  8.  Mei  bood  zich  deze  aan.  *s  Avonds  te 
voren,  tegen  11  ure,  werd  ik  bij  de  huisvrouw  van  B, 
ontboden,  bij  welke  de  baring  een'  aanvang  genomen 
had.  Deze  ongeveer  25jarige  vrouw,  forsch,  sterk  ont- 
wikkeld, eene  wezenlijke  virago,  was  ook  door  mij  in 
hare  beide  voorafgegane  kraambedden  geholpen.  Na 
langdurig  gesukkel  was  zij  de  eerste  keer  met  behulp 
der  forceps  van  een  dood  kind  verlost;  de  tweede  baring 
was  natuurlijk  verloopen,  uitgenomen  de  moeijelijkheid, 
waarmede  de  wegneming  der  placenta  gepaard  ging, 
doch  waarvan  de  bijzonderheden  mij  ontgaan  zijn. 

Ik  voeg  hierbij  de  opmerking,  die  ik  herhaaldelijk 
meen  bewaarheid  te  hebben  gezien,  dat  juist  bij  krachtige, 
mannelijk  gevormde  voorwerpen,  vooral  als  't  spierstelsel 
zoo  door  natuurlijken  aard  als  door  levenswijze  en  arbeid 
buitengewoon  ontwikkeld  is,  de  uitdrijving  vandenmoeder- 
koek aan  moeijelijkheden,  als  bovenmatige  vasthechting 
incarceratie,  krampachtige  baarmoedermond-slaiting,  on- 
derhevig is,  terwijl  minder  dan  bij  anderen  hevige 
bloedingen  worden  waargenomen. 

Bij  het  onderzoek  vond  ik  de  barende  gezond,  den 
baarmoedermond  zeer  weinig  geopend,  het  hoofd  voor- 
liggende,  maar  nog  hoog  staande;  de  weeën  zeldzaam. 
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met  tusscbenpoozingea  van  10  tot  15  minuten ,  niet 
krachtig,  maar  regelmatig.  Met  goedvinden  yerliet  ik 
haar,  te  meer  daar  zij  in  mijne  nabijheid  woonde,  onder 
afepraak,  dat  ze  mij  weder  zou  laten  roepen,  als  de  ver- 
schijnselen dringender  werden. 

Zulks  geschiedde  ongeveer  te  zes  ure  's  morgens;  bij 
de  barende  gekomen,  vond  ik  het  hoofd  staande  op  den 
bilnaad,  met  de  eerstvolgende  wee  werd  het  ontwikkeld; 
Dewijl  het  omstrengeld  was,  het  mij  niet  gelukte  eene  lis 
over  het  hoofd  te  schuiven  en  het  kind  het  gewone 
geschrei  niet  hooren  liet,  sneed  ik  de  streng  door  en 
ontwikkelde  vervolgens  bet  ligchaam. 

De  pasgeborene,  een  gezond,  fiksch  gevormd  kind 
van  het  mannelijke  geslacht,  bleek,  schijndood  te  zijn; 
doch  na  eenige  krachtige  begielingen  met  koud  water 
begon  het  eerst  afgebroken,  later  geregelder  adem  te 
halen,  eindelijk  te  schreeuwen,  waarna  ik  het  aan  de 
omstaande  helpsters  overgaf. 

Met  een  en  ander  waren  15  è  20  minuten  verloopen. 

Tot  de  bevallene  teruggekeerd,  kon  ik  door  de  vleezige, 
dikke  buikbekleedselen  de  baarmoeder  niet  duidelijk 
onderscheiden;  alleen  ter  regterzijde  de  aanwezigheid 
van  een  hard  doch  naar  gissing  te  klein  ligchaam  bepalen* 

Nader  onderzoek  leerde,  dat  er  vrij  sterke  bloeding 
plaats  greep,  zonder  nog  op  den  algemeenen  toestand 
der  vrouw  invloed  uit  te  oefenen.  De  kleur  was  natuur- 
lijk, de  oogen  schitterend,  de  pols  goed.  Eenige,  eerst 
eenvoudige,  vervolgens  meer  sidderende  tracties  aan  de 
navelstreng  maakten  het  duidelijk,  dat  de  nageboorte 
door  de  eene   of  andere  oorzaak  teruggehouden  werd. 

Ia  het  algemeen  als  regel  aannemende,  dat  kunsthulp 
tot  wegneming  te   minder   aan  moeijelijkheden  onder- 
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herig  is,  naarmate  ze  korter  na  de  geboorte  des  kinds  wordt 
verleend;  verder  door  de  verbloeding  en  het  onvoldoende 
van  het  uitwendig  onderzoek  daartoe  aangespoord,  bragt 
ik  de  regterhand  naar  binnen  (door  de  ligging  der 
vrouw  en  de  inrigting  harer  bedstede  geene  keuze 
hebbende)  en  vond  in  de  baarmoederhotte,  langs  de 
navelstreng  binnen  gekomen,  dat  het  grootste  linker  en 
achterste  gedeelte  derzelve  zich  slap  en  weinig  zaémge- 
trokken  liet  aanvoelen,  terwijl  het  aan  de  regterzijde 
gelegen  gedeelte  zich  zoo  stijf  om  den  koek  heenge- 
trokken had,  dat  ik  met  moeite  de  toppen  van  twee 
vingers  in  de*  opening  brengen  kon,  door  welke  de 
streng  uitkwam. 

Ik  beproefde,  maar  te  jergeefs,  om  dieper  door  den 
valschen  mond  in  te  dringen;  het  gelukt  wel  eens,  schoon 
tot  de  zeldzaam  voorkomende  gevallen  behoorende,  dat, 
indien  de  tegenstand  op  een  punt  verwonnen  wordt, 
de  krampachtige  toesnoering  verder  van  zelve  verdwijnt; 

De  bloeding  leverde  in  het  onderhavige  geval  geene 
tegenaanwijzing  tegen  de  bedwelming  op,  gaf  integen- 
deel veeleer  aanleiding  om  den  na-partus  te  voleindigen. 
Opium  of  morphine  boven  de  chloroforme  te  verkiezen, 
verdiende  om  den  langduriger  tot  inwerken  benaodigden 
tijd,  anderendeels  wegens  de  evenmin  stellige  en  in  niets 
zekerder  te  bepalen  uitkomst  niet  de  minste  voorkeur. 
Voordeelig  "Was  integendeel  de  aanwending  van  chloro- 
forme, niet  alleen  om  de  snellere  hulpaanbrenging,  maar 
ook  omdat  hare  werking,  schielijk  verdwijnende,  geene 
nadeelige  na-  af  bijwerking  op  het  organisme  schijnt 
na  te  laten.  Het  opheffen  toch  van  deszelfs  invloed 
staat,  wat  tijdlengte  betreft,  bijna  onder  de  onmidde- 
lijke  wilsbeslissing  des  operateurs,    helgeen  van  opium 
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en  morphine,  die  eerst  nut  doen,  als  op  yijandige  Teijze 
hel  zenuwleven  onderdrukt  is,  niet  gezegd  kan  worden. 

Ofschoon  het  vertrek  klein  was,  de  verdieping  laag, 
kon  dooi*  het  openen  van  een  venster  schuins  over  dt 
deur  gemakkelijk  een  voldoende  slroom  tot  luchtvei*- 
versching  daargesteld  worden. 

Ik  gaf  de  vrouw,  die  ongerust  begon  te  worden,  nat 
een  en  ander  Ie  hebben  overwogen  en  besloten,  om 
onverv^ijld  tot  de  anaeslhesie  over  te  gaan,  te  kennen, 
dat  ik  haar  iets,  ten  dien  einde  medegebragt,  zou  latéü 
inademen,  waarna  zij  vermoedelijk  rustig,  misschien  wel 
slaperig  zou  worden,  en  dat  inmiddels  de  oorzaak,  die 
het  wegnemen  der  nageboorte  voor  het  oogenblik  ver- 
hinderde, wel  verdwijnen  zoude. 

Zonder  verdere  verklaring  liet  ik  haar  van  V2  drachme 
op  de  gewone  wijze  op  een'  doek  gedroppeld  inademen 
en  zag  haar  daarna  na  korte  onrust  in  een'  vrij  vol- 
doenden staat  van  bedwelming  overgaan. 

Ik  nam  den  doek  weg,  en  terstond  de  hand  weder 
langs  de  streng  invoerende  leerde  het  onderzoek,  dat 
de  toesnoering  in  zoo  verre  geweken  was,  dat  het  ge- 
lukte zonder  bijzondere  inspanning  den  conus  der  zaémge- 
vouwen  vingers  halverwege  door  het  vernaauwde  gedeelte 
in  te  voeren;  doch  voordat  mij  tot  verder  handelen  tijd 
gegeven  werd,  kwam  de  vrouw  bij,  en  in  dezelfde  mate 
voelde  ik  de  knelling  om  de  vingers  toenemen,  zoodat 
elke  op  zich  zelve  staande  beweging  van  eeri'  derzelve 
ondoenlijk  werd. 

Door  eene  der  aanwezige  vrouwen  liet  ik  mij  het 
chloroform-fleschje  aanreiken,  droppelde  nogmaals  de 
bovengenoemde  hoeveelheid,  of  iets  meer,  met  de  vrije 
hand  op  denzelven,  gelastte  haar  den  doek,  niet  al  te 
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stijf»  op  neus  en  mond  der  kraamvrouw  te  houden ,  met 
aanmaning   dien  op  mijn'  eersten  wenk  weg  te  nemen. 

De  bedwelming  herhaalde  zich  even  als  de  eerste  keer; 
naarmate  zij  toenam,  nam  de  strictuur  af  en  mijne  vingers 
herkregen  de  vrije  beweging,  het  werd  mij  mogelijk 
de  hand  tot  de  placenta  te  voeren,  haar  weg  te  nemen, 
en  zonder  moeite  naar  buiten  te  brengen. 

Terstond  liet  ik  den  doek  wegnemen  en  het  venster 
openen;  de  vrouw  weldra  bijkomende  was  verwonderd^ 
maar  niet  bevreemd,  dat  de  zaak  ten  einde  gebragt 
was,  zonder  dat  zij  er  veel  van  gemerkt  had.  Uit 
enkele  uitdrukkingen  leidde  ik  af,  dat  door  de  chloro- 
fórme  geene  volkomene  bedwelming  te  weeg  was  gebragt; 
doch  het  beoogde  doel  was  er  onmiskenbaar  door  bereikt, 
en  dit  was  het  eenige,  waarom  de  aanwending  geschiedde. 

De  vloeijing  was  niet  geheel  geweken,  doch  ik  oor- 
deelde ze  niet  van  zoodanig  belang,  om  te  trachten  ze 
door  secale  cornutum  of  adstringentia  te  bedwingen,  temeer, 
daar  de  baarmoeder  zich  behoorlijk  zaèmgetrokken  liet 
aanvoelen. 

Het  kraambed  verliep  gunstig  en  zonder  noemens- 
waardige stoornis. 

Ik  eindig  deze  mededeeling  met  mij  geheel  te  ver- 
eenigen met  de  stelling:  chloridum  farmyli  esse  opti-- 
mum  antupasmodieum  in  placeniae  uti  dicilur  inearce'- 
ratione.  1) 

Vaasien,  13  Mei  1854. 


1)  A.  F.  de  Lespinasse,  dtos.  de  nsa  chloridi  formyli  in  arte  obitetrida 
1853,  pag.  49. 
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[  I.  fFaameming  van  een  geval  van  êpina  ïnfida 
nut  hydrocephalue  cangenittu. 

Den  25stea  Mei  1853  yervoegde  zich  eenearme  vrouw, 
met  name  Rijkmanspoel,  op  de  heelkundige  kliniek  te 
Utrecht,  met  een  kind  van  het  vrouwelijk  geslacht,  vier 
weken  oud,  hetwelk,  naar  zij  verhaalde,  een  gezwel  op 
den  rug  had  en  aan  beide  beenen  verlamd  was.  Dit 
gezwel  had  zich  volgens  getuigenis  der  moeder  reeds 
den  volgenden  dag  na  de  geboorte  geopend  en  van  dien 
tijd  af  aan  voortdurend  eene  bijna  heldere  vloeistof  afge- 
zonderd; daarenboven  scheen  het  kind  ook  blind  te  zijn. 
Overigens  verhaalde  zij  dat  het  gezond  was  en  met 
graagte  de  borst  nam.  Het  kind  was  slecht  gevoed,  had 
een  oudmannen-gelaat,  en  was  voor  een  kind  van  eene 
maand  slechts  weinig  gegroeid,  terwijl  het  hoofd  in 
verhouding  tot  het  gezigt  iets  grooter  was  dan  door- 
gaans het  geval  is.  De  groote  fontanel  strekte  zich  vrij 
ver  uit  en  de  pijlnaad  was  tusschen  de  wandbeenderen 
een  weinig  verbreed.  Duidelijke  vochtgolving  was  niet 
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te  bespeuren.     De  oogen  waren  klein,  de  iris  mat,  de 
pupil  niet  zeer  wijd,  aan  beide  oogen  even  groot,  onbe- 
wegelijk bij   inwerking  van  sterker  licht;  verduistering 
was  er  niet  te  ontdekken,  maar  het  kind  scheen  volko- 
men blind  te  zijn.    Nadat  het  ontkleed  was,  zagen  wij 
op  den  rug  een  tamelijk   vlak  gezwel,  dat  zich  van  de 
laatste  ruggewervels   tot   aan  het  heih'gbeen    uitstrekte, 
bijna  6  centimeters  lang,  ruim  3  bree4  en  ia  het  midden 
niet  meer  dan  IV2  hoog  was.    Ongeveer  in  het  midden 
bestond  eene  kleine  opening,  waaruit  een  weinig  helder 
vocht  vloeide;   de  huid  op  het  gezwel  was  blaauwrood 
van  kleur,  ligt  ulcererend,  alleen   om   de  opening  heen 
zeer  dun;  bij  drukking  op  het  gezwel  scheen  geen  pijn 
te  worden  opgewekt;  fluctuatie  was  er  niet  in  te  voelen. 
Bij   de  geboorte  en   de   eerste  dagen  daarna   was  het 
booger  geweest  en  allengs  bij   het  meerdier   qitjoopen 
van  serum  vlakker  geworden.  Bij  naauwkeuriger  (j^nd^P- 
zoek  bleek,  dat  de  processus  spinosi  van  de  drie  laatste 
ruggewervels  en  der  lendenwervels  ontbraken  en  wel  in 
dier   voege,    dat  de  bogen   bovenaan   djgt  bij  elkander 
stpnden,  in  het  midden  ruim  een'  vinger  breed  ya»  el- 
kander verwijderd  schenen  te  zijn,  en  tot  aan  het  hei- 
ligbeen   toe   ongeveer    denzelfden   afstand   schenen   te 
behouden.     In    het  midden  der  ^welling  optbrak  dus 
een  groot  deel  der  bogen.     Door  het  gespannen   zijn 
vap  de  wanden  der  zwelling  was  de  afstand  der  bogen 
niet  met  volkomen  juistheid  te  bepalen. 

Bij  beweging  van  het  kind  liepen  er  fi^eestal  faeoe^ 
uit  het  rectum,  terwijl  de  unne  wel  ïiiet  op  den  daur 
afvloeide,  maar  toch  slechts  zeer  kort  in  de  blaas  werd 
teruggehouden. 

De  onderste  extremiteiten  waren  in  de  knieën  gebogen  en 
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stijf»  er  was  eene  ligte  mate  vaa  varus  aanwezig;  wille* 
keurige  beweging  der  beenen  namen  wij  niet  waar  en 
had  ook  de  moeder  nimmer  gezien. 

Het  kind  was  meestal  stil,  zoog  zeer  gretig,  sliep  ta- 
melijk veely  schreeuwde  niet  luid  en  bewoog  de  armen 
wel,  maar  weinig;  het  was  sinds  de  geboorte  slechts 
weinig  gegroeid  en  woog  niet  meer  dan  een  gewoon 
voldragen,  middelmatig  ontwikkeld  kind. 

De  diagnose  was,  wat  het  gebrek  op  den  rug  betrof, 
duidelijk:  er  bestond  spina  bifida  met  paralytische  con- 
tractuur der  onderste  ledematen  en  onvolkomen  ver- 
lamming van  blaas  en  rectum. 

Het  kind  was  blind;  de  blindheid  was,  voor  zooverre 
wij  konden  opmerken,  geen  gevolg  van  eene  idiopatische 
aandoening  of  aangeboren  gebrek  der  oogen;  de  oorzaak 
was  dus  hoogst  waarschijnlijk  in  de  hersenen  te  zoeken; 
de  grootte  der  vierkante  fontanel,  de  meerdere  ontwik* 
keling  van  den  schedel  boven  die  van  het  aangezigt 
deden  hydrocephalus  diagnosticeren,  terwijl  het  niet  of 
slechts  twijfelachtig  voelen  van  fluctuatie  en  de  geringe 
afstand  der  wandbeendercn  ons  deden  besluiten,  dat  er 
hydrops  ventriculorum  bestond  en  de  blindheid  door 
drukking  van  het  vocht  werd  teweeggebragt.  In  de  gedachte 
dat  het  kind  niet  lang  zoude  leven  en  daar  wij  allen  er  veel 
belang  in  stelden  de  sectie  te  kunnen  verrigten,  sloeg  Prof. 
VAK  GOUDOEVER  dc  vrouw  voor  met  het  kind  in  het  ziekenhuis 
te  blijven,  waarin  zij  bewilligde;  ongelukkig  vertrok  zij 
drie  weken  later,  toen  er  in  dien  tijd  geene  verandering 
was  gekomen,  weder  uit  de  kliniek,  belovende  van  tijd 
tot  tijd  terug  te  zullen  komen.  Van  eene  behandeling 
was  natuurlijk  geen  spraak  geweest;  de  oppervlakkig 
ulcererende  huid  des  gezwels  werd  met  ung.  acet.  plumbi 
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verbondeHy  waardoor  de  verzwering  schielijk  genas,  terwijl 
ook  de  opening  kleiner  en  kleiner  werd  en  bij  het  ver- 
trek der  vrouw  geheel  gesloten  scheen. 

In  de  tweede  helft  der  maand  Junij  kwam  zij  nog 
tweemaal  met  het  kind  op  de  polykliniek;  beide  keeren, 
maar  vooral  de  laatste  maal,  viel  ons  de  veranderde  vorm 
van  het  hoofd  in  het  oog.  De  schedel  nam  in  omvang 
aanmerkelijk  toe,  de  vierkante  fontanel  was  veel  grooter 
geworden,  de  laatste  maal  ruim  vijf  centimeters  lang  en 
bijna  even  breed,  de  wandbeenderen  stonden  ruim  een' 
centimeter  van  elkander;  ook  de  kleine  fontanel  vertoonde 
eene  vliezige  tusschenruimte;  fluctuatie  was  nu  duidelijk 
te  voelen.  Was  er  vroeger  alleen  aan  hydrops  venlri- 
culorum  gedacht,  thans  bestond  er  zeker  ook  belangrijke 
hydrops  arachnoideae  en  van  belang  mag  het  wezen 
op  te  merken,  dat  de  schedel  in  omvang  is  begonnen 
toe  te  nemen,  nadat  de  uitvloeijing  uit  de  opening  in 
het  gezwel  had  opgehouden.  Het  kind  zag  er  even  als 
voor  eene  maand  uit,  was  niet  merkbaar  in  grootte  toe- 
genomen en  nam  bij  voortduring  met  graagte  de  borst. 
Daar  de  vrouw  om  dezen  tijd  naar  Amsterdam  vertrok, 
zagen  wij  haar  niet  weder  en  hoorden  ook  geruimen 
tijd  niets  van  haar  of  haar  kind,  dat  wij  reeds  gestorven 
waanden,  toen  wij  in  het  begin  van  October  berigt  van 
het  overlijden  ontvingen,  met  de  tijding,  dat  het  hoofd 
steeds  grooter  was  geworden,  dat  er  geen  vocht  meer  uit  het 
gezwel  was  geloopen,  dat  het  kind  tot  voor  weinige 
dagen  goed  gezogen  had  en  slechts  op  het  laatst  de 
borst  had  geweigerd.  Verder  berigtten  ons  de  ouders 
dat  zij  bereid  waren  ons  het  kind  af  te  staan.  Wij 
namen  gaarne  het  aanbod  aan  en  ontvingen  ook  het 
kind,    maar    eerst   den    vijfden   dag  na  den  dood. 
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Autopsie. 

Uitwendige  teekenen.  —  Het  lijkje  was  nog  redelijk  be- 
waard gebleven.  Eene  beschrijving  zal  wel  niet  noodig 
zijn,  daar  de  afbeelding  het  beeld  des  kinds  volkomen  we- 
dergeeft. De  zwelling  op  den  rug  was,  sinds  wij  het  de 
laatste  maal  zagen,  veel  vlakker  nog  geworden.  Het  lig- 
chaam  was  na  de  geboorte  bijna  niets  gegroeid,  de  bovenste 
en  onderste  extremiteiten  waren  zelfs  meer  of  minder  gea- 
trophieerd.  Hoewel  de  bijgevoegde  afbeelding  de  grootte 
van  het  hoofd  in  verhouding  tot  die  van  het  ligchaam 
des  kinds  duidelijk  genoeg  doet  uitkomen,  hebben  wij 
ten  overvloede  nog  de  volgende  afmetingen  genomen: 

Omvang  rondom  de  kin  en  het  hoogste  punt  des  krains.    •  58V2  Gentim* 
Afetand  der  kin  van  het  hoogste  punt  des  krains.     .     .     •  19 
Dwarse  omvang  op  de  hoogte  der  tabera  parietalia  genomen    .  54V3 

Afstand  tnsschen  de  tubera  parietalia SI*/, 

Afstand  tnsschen  den  oorsprong  der  proc.  zygomat    ....  20 

Groote  schninsche  aftneting  des  hoofds.     . 25Vs 

Regte  afmeting  des  hoofds 207s 

Verticale  afmeting  van  het  achterhoofdsgat  naar  het  hoogste 

punt  des  krains •    .     .  20 

Lengte  van  den  tronk  , 21 

Lengte  van  het  geheele  kind 60 

Breedte  der  schouders 11 

Sehedelholte.  —  De  groote  fontanel,  die  ruim  den 
omvang  eener  handpalm  had,  was  blaasvormig  uitgezet; 
de  afstand  tusschen  de  wandbeenderen  aanmerkelijk» 
ook  de  voorhoofdsbeenderen  ver  van  een  geweken.  De 
uitzetting  van  het  hoofd  was  overigens  ongelijk  en 
sterker  aan  de  linker-  dan  aan  de  regtèrzijde. 

Door  de  groote  fontanel  heen  werd  een  troicart  ge- 
stoken, waarna  ongeveer  60  ned.  oneen  vocht  afliepen. 
Al  het  vocht  in   de  schedelholte   werd  op  deze  wijze 
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ontlast»  zoodat  het  niet  mogelijk  is  met  juistheid  op  te 
ge?en,  hoeveel  er  in  den  saccus  arachnoideae,  hoeveel 
in  de  ventriculi  aanwezig  was.  Het  uitgevloeide  vocht 
was  genoegzaam  helder  en  bevatte  weinig  of  geen  albumen, 

Bierna  gingen  wij  tot  de  opening  des  schedels  over. 
Al  dadel\jk  viel  ons  de  op  den  hodem  des  schedels 
liggende  vrij  aanzienlijke  hersenmassa  in  het  oog,  van 
welker  oppervlakte  zich  strooken  naar  boven  tot  aan  de 
dura  mater  uitstrekten.  Deze  strooken  schenen  gedeel- 
telijk uit  pseudo-membranen  te  bestaan,  doch  het  lijdt 
geen  twijfel  of  zij  bestonden  voor  het  grootste  gedeelte 
uit  de  hersenvliezen  en  vooral  uit  de  verdikte  arach- 
noidea,  die  door  het  zamenvallen  der  hersenen,  ten  gevolge 
van  het  snel  wegloopen  van  het  vocht,  verscheurd  waren. 
Verscheidene  dezer  strooken  hielden  .vaatjes  in,  die 
zamenhiugen  met  dje  vaatjes  der  arachnoidea,  welke 
tegen  de  dura  mater  aanlag.  Er  had  zich  dus  hier  eene 
aanmerkelijTte*  ruimte  gevormd,  welker  wanden  gevormd 
werden  ivan  onderen,  door  de  hersenen  met  pia  mater 
bekleed  en  van  boven  door  het  harde  hersenylies;  deze 
ruimte  was  het)  Aie  voorzeker  de  grootste  hoeveelheid 
vocht  bevatte.        .    . 

De  falx  cerebri '  en  het  tentorium  waren  slechts  in 
rudimentairen  vorm  voorhanden.  Om  de  buitengewone 
weekheid  der  hersenen  stelden  wij  het  onderzoek  uit 
tpt  den  volgenden  dag,  ten  einde  dezelve  door  het  liggen 
IJPL  spiritus,  zoo  mogelijk  eene  meerdere  hardheid  te 
doen  verkrijgen  en  daardoor  voor  het  onderzoek  toegan* 
keiijker  te  maken.  De  schedelbeenderen  waren  buiten- 
gewoon groot,  zeer  dun  en  doorschijnend  en  op  sommige 
plaatsen  hyperaemisch.  Digt  bij  de  orbitaalranden 
bevonden  zich  in  het    voorhoofdsbeen    niet  verbeende 
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pLeikkea,  die  slechts  uit  door9chijneade  yliezen  bestoad^ja* 
De  pars  orbitalis  Tan  het  yoorboofdsheen  had  door  de 
drukking  van  het  vocht  eeae  aanmerkelijke  uitzakking 
ondergaan  en  yerkleinde  daardoor  zeer  de  ruimte  van 
d^  oogkassen.  De  spieren  van  het  achterhoofd  en  van 
den  nek,  vooral  aan  hare  aanhechting  aan  de  regter- 
zijde,  waren  met  bloed  geinfiltreerd  (gesugi)leerd);  dit- 
zelfde was  ook  het  geval  tea  opzigte  yan  het  aan  die 
zijde  zich  bevindende  been. 

Tot  het  eigenlijke  onder^ek  der  hersenen  overgaande, 
voor  zooverre  de  nog  altijd  zeer  verweekte  toestand  van 
dezelve  dit  toeliet,  vonden  wij  het  volgende:  de  bemi- 
spheren  zijn  zeer  verdund  en  zoo  week,  dat  b\j  iets  sterkere 
aapraking  reeds  verscheuring  wordt  teweeggebragt.  Intus-* 
scben gelukte  het  ons  toch  den  door  de  hemispheren  gevorm* 
den  waud  der  uitgezette  z\j^ventrikels  voorvigtig  op  te  ügten 
en  voor  een  deel  te  klieven,  zoodat  de  holte  ope^  kw^m« 
De  wanden  der  linker  holte  waren  op  de  meeste  plaatsen 
duRper  dan  een  half  centim.,  deze  holte  was  tot 
de  grootte  eener  mansvuist  uitgezet;  de  regter  was 
niet  zoo  sterk  verwijd,  haar  wand  was  ook  zoo  dup 
niet;  de  thalami  breidden  zich  meer  in  de  lengte  dan  ia 
de  breedte  uit;  de  corpora  striata  waren,  in  plaats  van 
zpoaU  gewoonlijk  gewelfd,  platgedrukt;  de  foroix  zeer 
verdikt,  gelijk  ook  bet  septum  peUucidum.  Op  d^n 
voorrand  der  thalami  bevond  zich  aan  elke  zyde  een 
knobbeltje,  vastgehecht  aan  den  pleius  qhorioideus,  ter 
grootte  eener  erwt;  op  de  doorsnede  gezien  waren  zi^ 
zamengesteld  uit  een  wit,  vezelacbtig  weefsel,  met  daar^ 
tusschen  liggende  holten,  die  een  li^reeker  weefsel  bevat^ 
teden.  Hier  eq  daar  vertoonden  zicb,  alsmede  op  de 
door^pedoy  opene  monden  van  doorgesneden  bloedvaten. 
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Onder  het  microscoop  vertoonde  het  vastere  weefsel  een 
convoluut  van  bindweefsel  met  capillairvaten  en  enkele 
tusschengemengde  elastische  vezels;  het  weekere  daaren- 
tegen eene  opeenhooping  van  hoekige,  digt  ineenge- 
drongen cellen,  die  door  toevoeging  van  azijnzuur 
eene  duidelijke  kern  verkregen.  Nog  vertoonden  zich 
in  het  door  naalden  vaneengetrokken  weefsel  dunne, 
zeer  doorschijnende  strooken,  uit  bleeke,  spoelvormige 
cellen  met  kernen  zamengesteld,  zeer  overeenkomstig 
met  het  epithelium  der  aderen. 

De  bouw  der  oogen  was  normaal,  doch  de  gezigts- 
zenuwen  waren  klaarblijkelijk  dunner  dan  gewoonlijk. 
Aan  de  ondervlakte  der  hersenen  bevonden  zich 
op  meerdere  plaatsen,  doch  voQral  aan  den  linker  voor- 
kant en  den  regter  achterkant,  plekjes  zwart  pigment. 
De  corpora  quadrigemina  normaal,  de  derde  hersenholte 
weinig  uitgezet. 

fFervelkolom.  —  Het  onderzoek  van  de  spina  bifida 
bood  ons  het  volgende:  de  pars  thoracica  van  de  wer- 
velkolom is  naar  de  regterzijde  gekromd,  terwijl  het 
overige  gedeelte  meer  de  tegenovergestelde  rigting  heeft 
aangenomen.  Voorzigtig  werden  de  huiden  hetbindweefsel, 
waardoor  de  wand  van  den  zak  werd  gevormd,  gekliefd, 
evenzoo  de  dura  mater,  die  den  binnenwand  vormde, 
en  nu  zagen  wij  dat  hier  niet,  zoo  als  somtijds  plaats 
heeft,  de  uitwendige  zak  met  eene  wijdere  of  naauwere 
opening  met  de  holle  van  het  wervelkanaal  communi- 
ceerde, maar  dat  de  dura  mater  in  haar  geheel  naar 
buiten  was  gedrukt;  de  geheele  bodem  van  de  holte, 
namelijk  de  ligchamen  der  wervels  met  het  ruggemerg 
lagen  dadelijk  volkomen  bloot.  Bij  den  reeds  vrij  ver 
gevorderden  staat  van  bederf  en  als  gevolg  van  ontste- 
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king  die  in  den  zak  had  bestaan»  was  de  dura  matei^ 
niet  los  te  pellen,  en  konden  wij  ons  evenmin  van  het 
aanwezen  der  arachnoidea  als  bekleeding  van  den  zak 
overtuigen;  het  lijdt  evenwel  geen  twijfel  of  de  zak  is 
met  dit  vlies  bekleed  geweest.  De  spleet,  die  bij  den 
9den  ruggewervel  begon  en  zich  steeds  verwijdde,  scheen 
zich  op  het  eer§te  gezigt  slechts  tot  aan  het  heiligbeen 
uit  te  strekken,  terwijl  haar  breedste  gedeelte,  aan  den 
eersten  ruggewervel  beginnende  en  bijna  dezelfde  breedte 
tot  aan  het  heiligbeen  behoudende,  meer  dan  iVacentim. 
bedroeg.  Reeds  aan^  de  twee  onderste  ruggewervels 
begonnen  de  bogen  te  ontbreken,  terwijl  datgeen  wat 
van  de  processus  transversi  overbleef,  zich  als  een  om- 
geslagen rand  vertoonde.  Van  de  lendenwervels  was 
bijna  niets  dan  de  ligchamen  overgebleven.  Bij  het 
onderzoek  van  het  heiligbeen  scheen  het  ons,  gelijk  wij 
boven  reeds  zeiden,  in  't  eerst  toe  dat  het  geheel  en  al 
van  een  kanaal  ontbloot  was,  waarvan  wij  slechts  twee 
voorbeelden  vonden  opgeteekend,  doch  bij  een  naauw- 
keuriger  onderzoek  bleek  het,  dat  het  kanaal  geenszins 
ontbrak,  maar  dat  het  heiligbeen  zelf,  even  als  het  on- 
derste gedeelte  van  de  wervelkolom,  ook  gespleten  was. 
De  heiligbeenswervels,  die  bij  volwassenen  geheel  ver- 
groeid zijn  en  valsche  wervels  kunnen  genoemd 
worden,  waren  in  dit  geval  gelijk  bij  kinderen  ge- 
scheiden en  kwamen  met  de  andere  wervels  overeen. 
De  overblijfsels  van  de  processus  transversi  aan  het  bo- 
venste gedeelte  des  heiligbeens,  vormden  insgelijks  een' 
verheven  en  omgebogen  rand. 

Het  komt  ons  niet  geheel  onwaarschijnlijk  voor,  dat 
in  de  twee  bovengenoemde  gevallen,  waar  men  meende 
dat    het  heiligbeenskanaal    ontbrak,  dit,    gelijk  in   on^ 
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ge? Al,  in  niets  anders  bestond,  dan  in  eene  voortzetting^ 
van  dé  splijting  der  lendeïiwervels. 

Bovën  in  de  spleet,  namelijk  adn  den  9den  én  lOdén  rug- 
gewérvet,  zagen  wij  het  door  zijne  tliezen  bekteede  tag- 
gemetg  tiitkortieil;  hèt  reikte  eveüwel  Aiet  verder  dan 
tot  den  loden  ruggewervei  en  hield  hi^r  eenigfcins  stoïnp 
op;  van  hie^  tot  beneden  in  het  wervelkanafal,  geheel 
ëü  al  rustende  op  de  hgchamen  der  wervelen,  liepen  de 
vliea^én  tot  aan  het  sacrum  voort;  deze  waren,  Voor 
töotétte  te  zien  was,  iloraiaal,  maar  van  de  cauda 
ecjainft  was  bij  oppervlakkig  onderzoek  niets  te  bespeuren. 
JaihTbeVf  dat  hét  bestaande  bederf  ons  niet  toeliet  den 
lobp  dët  uit  het  onderste  gedeelte  des  ruggemergs  uittre- 
dende zenuwen  üaauwkeurig  genoeg  na  te  gaan;  dit 
evenwel  zagen  wij  met  zekerheid,  dat  ef  lef  weerszijde 
dunne'  zenuwen  uitgingen,  die  door  de  gewone  openin- 
geö  heen  liepen  en  dat  zich  de  achterste  heiligbeens- 
zeüuwen  avei^  de  achtervlakte  van  het  heiligbeen  begaven, 
of  liever  gedeeltelijk  in  de  spleet  van  het  sacrum  verlie- 
peiïy  daar  de  achterste  foramina  sacralia  ontbraken,  terwijl 
de  voorste  heiligbeénszenuwen  op  de  gewone  wijze 
dótiv  de  voorste  heiligbeeïisgaten  verliepen. 

Het  ifuggetoerg  met  zijne  vliezen  werd  tot  nader 
^nde^ijoek  voörzigtig  verwijderd  en  oiïï  de  hooggaande 
Vörweeking  voor  eenrge  dagen  in  vrij  sterken  spiritus 
gelegd.  ï)it  nader  onderzoek  leverde  echtei*  weinig  op; 
'het  Waé  ook  in  den  spiritus  niet  vaster  gewoMeh, 
Alteen  dit  bieek,  dat  het  aan  het  ondereinde  duidelijk 
-door  de  pia  mater  was  bedekt;  dat  het  vocht  dus  in 
ée  holte  der  arachnoidea  of  tusschen  dete  en  pia  mater 
«noet  hebben  vertoefd. 

Hiei*  en  daar  waren  in  de  voortzetting  der  vliezen 
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nog  sporen  van  abnormale  adhaesie  waar  te  nemeli, 
ter\rijl  ei*  ook  enkele  zenuwdraden  in  trerden  gevonden. 
Langs  de  binnenzijde  van  den  voorwand  des  ^aks  Hepéii 
stellig  geene  zennweü;  wat  èr  zich  dus  van  bét  tuggè- 
merg  in  de  splijting  bevond,  lag  volkómen  notmaal  öp 
de  ligGhamen  der  wervels.  Vati  een  canalis  spinalis 
was  niets  te  ontdekken. 

Het  onderzoek  der  overige  organen.  -^  Be  bor^t  geopend 
z^nde,  vonden  wij  de  regterlong  gezond,  doch  de 
linker  grootendeels  gehepatiseerd,  terwijl  zich  ook  spogen 
van  bronchitis  capillaris  voordeden.  In  dé  buikholte 
bevond  zich  weinig  of  geeö  serum.  Alles  vonden  wij 
in  normalen  toestand,  behalve  het  systema  üropoiéticuna, 
hetgeen  ons  de  volgende  bijzonderheden  aanbood:  de 
linker  nier  buitengewoon  vergtoot;  bijzondet  echter  was 
het  nierbekkeo  door  troebele  urine  uitgezet,  in  deze 
urine  bevond  zich  eene  groX)te  hoeveelheid  van  het  zoo- 
genoemde  harngries,  hetgeen  zich  Ook  op  de  paptllae 
en  in  de  doetuli  uriniferi  bevond;  de  uretei*  van 
deze  Dier  afgaande  was  ook  bijzondet  verwijd;  het 
m'ogt  ons  ecbler  niet  gelukken  de  oorzaak  dezer  Ver- 
wijding op  te  sporenv  Déregter  nier  en  ureter  bevonden 
zich  daarentegen  in  geheel  atrophischen  toestand. 

II.  Iet*  over  spina  hifida  in  V  algemeen, 

üit  den  aard  der  zaak  moet  er  een  gróot  verband 
bestaan  tusschen  de  ziekten  der  hersenen  en  die  van 
het  roggeraerg;  beiden  toch  vormen  zij  als  syistema  öerebrö- 
spinale  het  orgaan  van  het  psychische  leven,  liggen  ten 
grondslag  aan  de  met  bewustzijn  verbondene  ver- 
schijnselen van  getoel  én  béMreging  en  zijn  anatomisch 
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èn  physiologisch  innig  met  elkander  yerbonden,  Hoe 
kan  het  dus  anders  dan  dat  ook  pathologisch  deze 
groote  overeenkomst  in  bouw  en  functie  bestaat?  De 
ziekten  der  hersenen  en  derzelver  vliezen  komen  dus 
zeer  overeen  met  die  van  het  ruggemerg  en  zijne 
yliezen.  Bij  geene  ziekte  echter  springt  dit  zoo  sterk  in  het 
oog  als  bij  de  hydropische  aandoeningen,  zoowel  ten 
opzigte  van  ontstaan  en  oorzaken,  als  van  verloop, 
prognose  en  exitus;  hydrocephalus  en  hydrorrhachis  zijn 
daarom  als  wijzigingen  van  dezelfde  ziekte  te  beschouwen, 
bijna  alleen  door  de  van  de  plaats  der  aandoening  af- 
hankelijke verschijnselen  van  elkander  onderscheiden. 
Het  door  ons  boven  beschreven  geval  bewijst  dit  ook 
weder  ten  duidelijkste. 

Wat  aangaat  den  hydrops  van  het  ruggemerg  of  liever 
van  deszelfs  vliezen,  zoo  onderscheidt  men  in  deze  ziekte. 

10.  De  Hydrorrhcuihiê  acquisita^  die  op  eiken  leeftijd 
kan  voorkomen  en  waaraan  meestal  ontsteking  ten 
grondslag  ligt,  daarom  ook  hydrorrhcuihitU  genoemd;  het 
is  waarschijnlijk  dat  myelitis  en  myelomeningitis  zich 
door  mededeeling  uit  encephalitis  en  meningitis  vormen 
kunnen,  hoewel  zij  ook  zelfstandig  optreden.  De  oor- 
zaken dier  ontsteking  zelve  zijn,  daar  waar  traumatische 
ontbreken,  zeer  duister.  De  acute  vorm,  hoewel  zeldzaam, 
komt  meer  bij  volwassenen  voor  en  hoewel  dezelve  door 
de  exsudaten  in  de  nabijheid  van  edele  deelen  en  door 
uit  de  ontsteking  voortspruitende  organische  verande- 
ringen ook  doodelijk  kan  worden,  zoo  Tolgt  er  toch 
geene  opening  der  wervelkolom  naar  buiten,  weshalve  hij 
den  naam  van  hydrorrhachis  incolumis  verkregen  heeft. 

2o.  Hydrorrhachis  incogenita.  Geheel  anders  is  het 
fnet  de  andere  soort,  de  door  ons  beschrevene,  gesteld* 


■■£•■('■<  Vr -^r   u  ..VA..;  ..,.'A.>a! 
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Zij  is  eene  ziekle,  ^elkediep  in  het  ontwikkelingsproces 
van  het  foetus  ingrijpt  en  op  dezen  vorm  is  eigenlijk 
de  naam  van  spina  hijida  of  hydrorrhachis  dehiscens 
toepasselijk.  Volgens  Rust  zouden  er  ook  voorbeelden 
bestaan   van  splijting  der  wervelkolom  na  de  geboorte. 

Gewoonlijk  komt  de  spina  bifida,  gelijk  ook  in  ons 
geval,  slechts  aan  een  gedeelte  der  wervelkolom  als 
hydrorrhachiê  incompleta  voor  en  dan  meestal  in  de 
regio  lumhalis  en  dorsalis;  niet  veel  aan  het  os  sacrum 
en  coccygis,  het  minste  aan  de  halswervelen. 

De  spijting  bepaalt  zich  niet  altijd  tot  de  bogen  der 
wervelen,  maar  zet  zich  somtijds  lot  in  derzelver  lig- 
chamen  voort.  Zeer  dikwijls  is  zij  met  hydrocephalus 
congenitus  gecompliceerd. 

De  verschijnselen  van  gedeeltelijke  of  geheele  zooge- 
noemdeparalylische  contractuur,  alsmede  de  buitengewone 
atrophie  der  extremiteiten,  vooral  der  onderste,  zijn  met 
incontinentia  alvi  en  urinae  de  meest  voorkomende.  Zij 
zijn  gemakkelijk  af  te  leiden  van  den  aanhoudenden 
druk  op  de  meduUa,  als  ook  van  de  organische  veran- 
deringen in  dezelve,  meestal  op  de  plaats  vanwaar  de 
zenuwen  de  onder  deze  gelegene  deelen  gaan  voorzien. 
Wat  de  plaatselijke  verschijnselen  aangaat,  deze  zijn  de 
volgenden:  de  wanden  des  gezwels  zijn  zeer  dun  en 
blaauwachtig  van  kleur,  excorieren  somtijds  en  gaan  in 
ontsteking  en  verzwering  over;^  het  serum  zijpelt  er 
dan  steeds  uit,  vooral  bij  den  stoelgang,  die  ook 
wanneer  het  gezwel  gesloten  is,  spanning  van  het- 
zelve en  pijn  teweegbrengt;  in  één  geval,  bij  Bebnar 
opgegeven,  ging  de  zak  in  gangreen  over,  hetgeen  den 
dood  veroorzaakte  zonder  evenwel  ontsteking  der  vliezen, 
noch     van    de    medulla  zelve    op    te    wekken,    terwijl 
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in  een  ander  geval  het  bersten  en  deulceratie  van  den 
zak  eene  arachnitis  spinalis  teweegbragt.  Volgens  boven- 
genoemden  Schrijver  treft  men  menigvuldiger  contrac- 
turen der  onderste  extremiteiten  aan  den  paralysis. 

Ook  in  het  door  ons  beschreven  geval  was  er  con- 
tractuur der  onderste  extremiteiten  aanwezig. 

De  bewering  van  Bedaar  alsof  het  ruggemerg  gewoon- 
lijk geene  anomalien  zoude  aanbieden,  stemt  geenszins 
met  die  van'  andere  Schrijvers  overeen.  Dit  is  vooral 
daarom  opmerkelijk,  omdat  hij  zijne  verklaring  van  de 
oorzaken  van  spina  bifida,  niet  gelijk  vele  anderen  van  het 
ruggemerg  of  deszelfs  vliezen  doet  uitgaan,  maar  van 
de  foetale  vorming  der  wervels. 

Hoe  dit  zij  (waarop  wij  straks  zullen  terugkomen) 
zeker  is  het,  dat  men  na  den  dood  allerlei  ziekelijke 
veranderingen  van  de  meduUa  vindt.  Of  het  merg  is  op 
de  ziekelijke  plaats  verweekt  en  met  bloed  vermengd, 
soms  met  hydatiden  bezet»  óf  er  worden  slechts  zwakke 
en  geisoleerde  zenuwdraden  óf  slechts  de  voorste,  parallel- 
loopende  strengen  gevonden;  in  enkele  gevallen  is  de 
meduUa,  gelijk  bij  het  embryo,  breed  en  plat,  en  bij 
booge  graden  van  verstoring  niet  meer  door  het  gezwel 
heen  te  vervolgen.  ï>Hoogêt  zelden  slechês  wordt  de  me- 
duUa in  het  gezwel  door  het  verzamelde  serum  eenvoudig 
zamengedrukt  en  overigens  gezond  gevonden  ;  nteettal  is 
z4J  zelve  de  zitplaats  der  exsudatie,^^  Deze  woorden  van 
Rust  hebben  wij  bij  vele  anderen  bewaarheid  gevonden. 
In  het  Journal  für  Kinderkrankheiten  van  Beh&bhd  en 
HiLDEB&AiTD  1)  komt  eencgeval  voor,  waar  op  de  plaats 
der  gespleten  wervels  het  ruggemerg  geheel  ontbrak  en 


1)  1849;  Band  KIU,  8.  215. 
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alleen  de  worlels  der  zenuwen  aanwezig  waren ;  hiermede 
stemt  overeen  een  geval  van  Dr.  Berithailt  Ritter  1), 
die  insgelijks  op  de  plaats  van  het  gezwel  geen  rugge-> 
merg,  maar  wel  deszelfs  vliezen  vond,  welke  in  den  bin- 
nenwand van  hetzelve  overgingen;  het  overige  rugge- 
nierg  was  verweekt  en  met  zwarlblaauw  bloedcoagulum 
omgeven.  Zoo  vindt  men  ook  een  geval  van  spina  bifida 
vermeld,  waarin  van  het  ruggemerg  geen  spoor  meer  aan- 
wezig was  2).  Dr.  Seeger  maakt  een  geval  bekend, 
waarvan  de  referent  Bock  de  bijzonderheden  opsom- 
mende, waardoor  hêi  zich  van  eene  menigte  dergelijks 
gevallen  onderscheidt^  onder  anderen  ook  stelt  de  integri'^ 
teit  van  het  ruggemerg  3).  In  het  door  ons  beschreven 
geval  kon  het  ruggemerg  ook  niet  gezond  genoemd 
worden.  In  één  woord  de  afwijkingen  van  het  rugge- 
merg bij  spina  bifida  zijn  van  zóó  onderscheiden  aard, 
dat  VaOLiK  tot  beter  overzigt  het  noodig  geoordeeld 
heeft  dezelve  in  vijf  verschillende  soorten  te  verdeelen  4). 

Dit  zij  genoeg  om  te  bewijzen,  dat  in  verreweg  de 
meeste  gevallen  van  spina  bifida  het  ruggemerg  wel 
degelijk  in  ziekelijken  toestand  wordt  aangetroffen  en 
dos  Bednaa  5)  ongelijk  heeft,  wanneer  hij  zegt:  »da8 
Rückenmark  und  die  Nerven  bieten  gewöhnlich  keine 
Anomalie  dar. 

De  spina  bifida  is  een  gebrek,  dat  tamelijk  veel  voor- 
kom t;  volgens  Ghaussiek  öp  een  getal  van  22293  kinderen  in 


1)  Schmidt's  Jahrb.  der  gesammten  Medicin,  1846,  Bd.  49.  s.  50. 

2)  Muller  Arch.  für  1845. 

3)  Schmidt,  Jahrb.  4837,  Bd.  13«  s.  308. 

4)  Zie  W.  Vrolik,  Handbc  der  ziektekundige  ontleedk.  Dl.  1.  bl.  507-515. 

5)  Die  Krankheiten    der   Neugebornen  und  Süuglinge,  u.  s.   w.  von 
AL018  Bedmar,  2er  Th.  8.  91. 
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de  Maternilé  geboren  of  aangegeven,  22  maal;  het  is  zeer 
dikwijls  gecompliceerd  met  hydrocephalus,  doch  ook 
andere  gebreken  als  anencephalus,  encephalocele,  labium 
leporinum,  anus  imperforatus,  het  ontbreken  van  den 
voorsten  wand  der  pisblaas,  komen  yaak  gelijktijdig  met 
spina  bifida  voor. 

Hel  gebrek  is  bijna  altijd  doodelijk;  de  lijders  sterven 
soms  reeds  voor  de  geboorte  of  spoedig  daarna;  som- 
migen leven  eene  of  meerdere  maanden,  zelfs  worden  er 
door  Gampeb,  Mouliniê  en  anderen  voorbeelden  opge- 
noemd, waarin  zij  den  ouderdom  van  10,  20,  28  en  S7 
jaren  bereikt  hadden. 

Wat  de  zitplaats  van  het  uitgestorte  vocht  aangaat, 
zoo  zijn  de  denkwijzen  der  Schrijvers  hieromtrent  zeer 
verschillend.  Wij  zullen  hier  eenigen  van  deze  laten 
voorafgaan,  daar  dit  ons  naderhand  bij  de  pathogenesis 
des  gebreks  kan  te  pas  komen.  Wij  zullen  ons  hier- 
mede echter  slechts  tot  de  voornaamste  autoriteiten  be- 
palen en  met  onzen  Vrolik  beginnen  :  »Doorgaans,  zegt 
deze,  bevindt  het  exsudaat  zich  tusschen  de  met  het 
zachte  herseuvlies  bedekte  oppervlakte  van  het  rugge- 
merg  en  de  arachnoidea,  zeldzaam  tusschen  deze  en 
het  harde  hersenvlies.  Het  is  ook  mogelijk,  dat  het 
vocht  zich  in  het  kanaal  bevinde,  hetwelk  vroeger  in 
het  ruggemerg  bestaat.  Hetzelve  kan  zich  daar  op- 
hoopen  en  aldaar  eene  zakswijze  uitbreiding  van  het 
ruggemerg  (hydrorrhachis  interna)  teweegbrengen.'* 
Ook  Megkel  1)  liet  zich  reeds  veel  vroeger  in  dezer 
voege  uit,  terwijl  daarentegen  Behrenb  de  woorden  van 


1)  Handb.  der  path.  Anat.  Bd.  1.  8.  362-S65. 
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Olliyier  d'Angers  1)  aanhalende,  het  met  dezen  eens 
schijnt  te  zijn,  wanneer  hij  zegt,  dat  de  vloeistof  ^e- 
woonlijh  in  de  holte  der  arachnoidea  zich  bevindt,  doch 
ook  steeds  iets  van  dezelve  tusschen  deze  en  de  pia 
mater  gevonden  wordt  2).  Ook  Bednar  beweert,  dat 
het  vocht  zich  in  de  holte  der  arachnoidea  bevindt,  en 
dit  zoo  zeker  alsof  er  geene  andere  opinie  bestond^  3) 
waarop  wij  nog  nader  zullen  terugkomen. 

FÖRSTER  4)  eindelijk  onderscheidt  eene  hydrorrhachU 
interna  en  extema;  de  eerste  noemt  hij  eene  ophooping 
van  serum  in  het  foetale  kanaal  des  ruggemergs,  de 
laatste  ttMschen  pia  mater  en  arachnoidea  en  slechts 
zeer  zelden  in  den  zak  der  arachnoidea. 

Men  ziet  dus  hieruit,  dat  de  onderzoekers  het  nog 
geenszins  daarover  eens  zijn,  in  welke  verhouding  de 
zitplaats  der  vochtophooping  tot  het  ruggemerg  en  des- 
zelfs  vliezen  staat.  Eenigen  beweren  het  vocht  in  den 
zak  der  arachnoidea  gevonden  te  hebben,  terwijl  Meckel, 
Vrolik,  Magehdie,  Ghelius  en  Förster  het  tusschen  het 
binnenste  blad  der  arachnoidea  en  de  pia  mater  plaatsen. 


Wat  de  aetiologie  des  gebreks  betreft,  deze  ligt  helaas 
nog  zeer  in  het  duister.  Wij  zullen  ons  bepalen  bij 
het  overwegen  der  twee  voornaamste  opinies,  die  door 
eenige  Schrijvers  over  dit  onderwerp  zijn  aangegeven. 
Allen  toch  (waaronder  zeer  dwaze)  hier  op  te  noemen, 
zon  ons  te  ver  voeren  en  een  nutteloos  werk  zijn. 


1)  Olliyier  d'Angbrs,  Oict.  de  Médecine*  2e  èdit.  T.  XVI.  p.  53. 

2)  o.  c.  1849,  Bd.  15.  pag.  272. 

3)  O.  c.  2er  Th.  p.  95. 

4)  Lehrbuch  der  path.  Anat.  voa  August  FOrstbr.  s.  430  uod  451. 
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Het  komt  ons  evenwel  niet  ongepast  voor,  iets  over 
bydrocephalus  congenitus  Tooral  te  laten  gaan;  het 
groote  verband  toch,  hetgeen  er  ontegenzeggelijk, 
zoowel  in  de  pathologische  anatomie  der  deelen  als  io 
den  oorsprong  dier  gebreken,  natuurlijk  bij  beiden  door 
bouw  en  plaats  gewijzigd,  bestaat,  maakt  dit  nood- 
zakelijk* 

III,  Iet9  over  hydrocephalus  congenitus. 

De  verdeeling  der  verschillende  soorten  van  bydro- 
cephalus wordt  bij  de  zoo  talrijke  Schrijvers  over  dit 
onderwerp  zeer  verschillend  opgegeven. 

De  beroemde  Peter  Feaïyk  noemi  hy dr ocephalui  extemus 
dien,  waar  de  uitgestorte  vloeisto£Een  in  het  bindweefsel 
onder  de  huid  of  onder  de  galea  aponeurotica  en  het 
periostium,  of  tusschen  dit  laatste  en  den  schedel,  dus 
buiten  dezen  bevat  zijn;  daar,  waar  de  vloeistoffen  binnen 
den  schedel  in  den  uilgestrektsten  zin  des  woords  worden 
aangetroffen,  noemt  hij  den  toestand  hydrocephalu*  inter- 
niUf  terwijl  met  den  naam  van  hydrocephalüs  complicaiuê 
die  soort  bestempeld  wordt,  waar  de  exsudaten  van  den  in- 
en  uitwendigen  schedel  met  elkander  in  verband  staan.  1} 

Hij  verdeelde  verder  den  hydroc.  intern,  in  hydroc. 
meningéut  en  in  hydrops  ventrieulorum  eerebrij  waarvan 
de  namen  genoegzaam  de  beteekenis  aanduiden. 

Vervolgens  is  Quin  2)  de  eerste,  die  op  het  nu  snellere 
dan  langduriger  verloop  van  den  bydrocephalus  opmerk* 
zaam  maakt,  waarnaar  de  volgende  Schrijvers  dan  ook 


1)  Epitomes  part.  VI.  fol.  162.  TobiDg.  1811. 

2)  QaiD'8  Abhandl.  fiber  die  Gebirnwassenncht»  ais  dem  Engl.  von 
Hicbaelis.  Leips.  1792. 
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de  verdeeliag  maken  in  hydroc.  aeutus,  of  volgens  G  lI$ 
in  apoplexia  cephalica  3)  en  in  hydrocephaln^  chranicuë. 
Verreweg  de  meeste  Schrijvers  volgen  hem  hierin  na, 
hoewel  het  ons  met  Bbditar  en  Ghelius  eenvoudiger 
voorkomt,  de  verzameling  van  serum  buiten  den  schedel 
eenvoudig  oedema  capiiisy  die  in  de  meningen  hydroc. 
exiemuêf  die  in  de  ventrikels  hydroc.  intemuê  en  deze 
beide  laatsten  vereenigd,  gelijk  wel  het  meest  voorkomt, 
hydroc,  mixtus  te  noemen. 

Wat  nu  aangaat  ons  geval  van  Hydroc,  zoo  kunnen 
wij  dit  met  het  volste  regt  onder  den  hydroeephalus 
mixtuê  congenituê  rangschikken;  wel  is  waar  had  het 
hoofd  des  kinds  hij  de  geboorte  die  enorme  grootte  niet, 
die  het  later  verkregen  heeft,  maar  toch  was  het  grooler 
dan  zulks  gewoonlijk  het  geval  is,  terwijl  andere  ver^ 
schijnselen  daar  waren,  om  met  regt  aan  hydroceph.  te 
doen  denken,  zoo  als  bijv.  het  karakteristieke  oud* 
mannen-gezigt,  de  geatrophieerde  extremiteiten,  welke 
het  kind  slechts  zeer  onvolkomen  in  slaat  was  te 
bewegen  en  die  zich  dus  in  een'  geheel  of  gedeelte* 
lijk  paralytischen  toestand  bevonden,  en  eindelijk 
ook  het  zeer  onvolkomen  of  geheel  verloren  gezigts^ 
vermogen;  welke  laatste  verschijnselen  zich  van  den 
beginne  af  aan  gereedelijk  lieten  verklaren,  door  den 
sterken  druk,  waaraan  de  hersenen  door  het  uitge* 
storte  serum  waren  blootgesteld. 

Wat  het  voorkomen  des  exsudaats  betreft,  allen  zijn 
het  daarmede  eens,  dat  men  het  aantreft: 

10  Tusschen  het  harde  hersenvlies  en  de  beenderen 
van  den  schedel. 


1}Lsop.  Ant.  GdLis,  praktiscfae  Abhandl.  über  Krankh.  des  kindl.  AUertK 
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20  Tusschen  de  dura  mater  en  de  arachnoidea. 

d^  In  de  holte  van  de  arachnoidea. 

4o  In  de  hersenholten. 

60  In  het  weefsel  van  de  pia  mater. 

6^  Tusschen  deze  en  de  arachnoidea. 

Zelden  slechts  ontstaat  volgens  Bouchut  de  hydro- 
ceph.  chron.  eerst  na  de  geboorte,  meestal  komt  het 
kind  met  denzelven  ter  wereld,  terwijl  de  ontwikkeling 
bijna  altijd  in  den  eersten  tijd  na  de  geboorte  plaats  had. 

Voor  zooverre  wij  weten,  is  Behrend  de  eerste,  die  aan- 
gaande het  verband  tusschen  hydroc.  cong.  en  spina 
bifida  in  eenigzins  nadere  beschouwing  getreden  is. 
Reeds  lang  was  dat  verband  door  velen  vermoed  en 
sprak  men  er  met  een  enkel  woord  van,  totdat  BEnuBifD  1) 
eene  uitvoerige,  hoogst  belangrijke  verhandeling  over 
dit  verband  heeft  geschreven,  waarvan  wij  het  een  en 
ander  zullen  mededeelen. 

Beerend  laat  de  historia  morbi  eens  kinds  voorafgaan, 
dat  14  dagen  na  de  geboorte  stierf.  Dit  kind  had  een 
buitengewoon  groot  hoofd;  daarenboven  een  gezwel  op 
het  voorhoofdsbeen  en  een  aan  de  wervelkolom,  even 
boven  het  heiligbeen,  welke  gezwellen  door  het  in 
dezelve  bevatte  vocht  een  duidelijk  verband  met  elkander 
hadden.  Er  bestond  dus  hier  spina  bifiday  aangeboren 
hydrocephalus  en  aangeboren  encephalocele,  welke  drie 
gebreken  volgens  hem  uit  dezelfde  oorzaak  ontstaan 
waren.  Welke  was  nu  die  oorzaak  geweest?  Was  zij 
gelegen  in  eene  gebrekkige  beenwording  en  waren  dien- 
tengevolge de  gezwellen  ontstaan  en  de  schedel  van 
een  geweken? 


1)  Jouro,  für  Kinderkrankh.  1849,  Bd.  XIII.  s.  255  u.  s.  w. 


451 

Volgeas  hem  is  dit  oawaarschijaUjk,  want  de  been- 
wordiag  was  immers  overal  elders  aan  het  ligchaam 
normaal;  de  ledematen,  het  bekken,  de  thorax,  de  been- 
deren des  gelaats,  de  overige  wervelen  waren  allen 
ontwikkeld  gelijk  dit  bij  een  voldragen  kind  steeds  het 
geval  is.  Is  het  daarom,  vraagt  hij,  niet  veel  waar- 
schijnlijker aan  te  nemen,  dat  de  gebrekkige  beenwor- 
ding  in  dit  geval  het  secundaire  geweest  is,  namelijk 
het  gevolg  eener  ziekte  van  de  hersenen  en  het  rugge- 
merg  of  liever  van  de  vliezen  dezer  organen,  welke  ziekte 
eene  aanmerkelijke  ophooping  van  serum  heeft  ten  ge- 
volge gehad?  Hij  is  zeer  geneigd  deze  laatste  opinie  aan 
te  nemen  en  stelt  zich  de  zaak  zóó  voor,  dat  het  vocht 
overal  t^en  de  beenige  wanden  aandringt,  en  dier  door- 
breekt, waar  het  den  minsten  weerstand  yindt,  terwijl 
de  meningen  tegelijkertijd  zakvormig  door  hetzelve 
worden  uitgezet  1). 

De  proeven  van  Magendie  hebben  geleerd  dat  het 
cerebro-spinaalvocbt,  altijd  in  kleine  hoeveelheid  voor- 
handen is,  hetgeen  )door  de  onderzoekingen  van  Bréghet 
en  vele  anderen  bevestigd  is  geworden.  Van  deze 
normale  hoeveelheid  nu,  zegt  Behrend,  tot  de  abnormale 
grootere  hoeveelheid,  die  den  hydrocephalus  daarstelt» 
bestaat  slechts  ééne  schrede.  Zeer  aannemelijk  dus  dat 
dit  vocht,  op  de  wanden  des  schedels  drukkende, 
deze  uitzet,  hun  verbeeningsproces  belet  en  hierdoor 
encephalocele  wordt  teweeggebragt.  Bewijzen  voor  dezen 
druk  zijn  de  dunne,  doorschijnende  plekken  op  sommige 
plaatsen  des  schedels,  terwijl  in  het  overige  scelet  geeno 
afwijkingen  gevonden  worden. 


i)  Bbdrbmd,  1.  c.  bl.  261  et  263. 
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Hier  werkt  due  een  plaateelijke  invloed^  geheel  onaf- 
hankelijk  van  het  in  het  ligchtiam  plaatsgrijpende 
heenvormingeprocee^  bij  hydrocephalus  op  de  wanden  der 
schedelholte  en  bij  spina  bifida  op  de  wervelbogen. 

Wat  de  naaste  oorzaak  dezer  gebreken  aangaat,  namelijk» 
hoe  dit  TOcht  in  het  hoofd  van  het  foetus  ontstaat  en 
welken  invloed  het  op  de  hersenen  uitoefent,  hiervan 
weten  wij  helaas  nog  zeer  weinig.  Bréghbt  schrijft 
deze  ophooping  van  serum  in  bet  hoofd  in  het  eerste 
tijdperk  van  het  vruchtleven  daaraan  toe,  dat  de  ont- 
wikkeling der  hersenen  ten  gevolge  eener  ons  onbekende 
oorzaak  op  een'  zekeren  trap  is  blijven  staan  en  eene 
grootere  hoeveelheid  exsudaat  de  ledige  raimte  aanvult. 

Alles  wat  wij  boven  gezegd  hebben,  pleit  dus  volgens 
BBHaBND,  wel  is  waar  langs  den  weg  der  hypothesen, 
dat  aangeboren  hydrocephalus,  hydrencephalocele,  he- 
xnicephalus  en  anencephalus  voor  gevolgen  yan  eene  en 
dezelfde  oorzaak  te  houden  zijn. 

IV,  Ooer  de  oorzaken  van  epina  ïnfida. 

Hoe  is  het  nu  met  de  spina  bifida  gelegen?  Zoude 
ook  hier  de  druk  eener  te  groote  hoeveelheid  opgehoopt 
cerebro-spinaalvocht  de  eigenlijke  oorsMiak  der  ontbre- 
kende wervelbogen  zijn?  HoFFMAnir  kwam  reeds  op  bet 
denkbeeld  dat  eene  van  binnen  uitdrukkende  of  dringende 
kracht  de  verbeening  of  sluiting  der  wervelbogen  zoude 
verhinderen. 

Mo&aAGiii  sprak  het  bepaald  uit,  dat  eene  te  groote 
ophooping  van  cerebro-spinaalvocht  dezen  druk  teweeg- 
brengt. Voor  deze  opinie  pleiten  de  gevallen,  waar  bet 
in   het    gezwel   aanwezige   vocht,    dat  de  spina  bifida 
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yormt,  met  dat  hetgeen  zich  in  de  hersenen  bevindt, 
tezamenhangt.  Doch  er  zijn  ook  gevallen  van  spina 
bifida  voorgekomen,  vaar  de  inhoud  des  gezwels  niet 
met  de  hersenen  communiceerde;  dit  wordt  echter  ver- 
klaard, gelijk  bij  hydrocephalus  én  encephalocele,  uit 
de  verschillende  graden  der  ontwikkeling,  waarin  het 
ruggemerg  zich  bevond,  tóén  de  buitengewoon  groote 
ophooping  van  cerebro-spinaalvocht  plaats  greep. 

Wij  zullen  Behbeitd  in  zijne  uitvoerige  beschouwingen 
over  dit  onderwerp  niet  volgen,  maar  ons  alleen  bepalen  met 
de  resultaten,  welke  hij  meent  uit  dezelve  te  moeten  op- 
maken, hier  te  laten  volgen: 

1^  schrijft  hij  de  verschillende  gebreken  in  de  vorming, 
die  zich  gedeeltelijk  aan  den  schedel,  gedeeltelijk  aan 
de  wervelkolom  openbaren,  toe  aan  de  buitengewone 
ophooping  van  cerebro-spinaalvocht  gedurende  hét  vrucht^- 
leven,  van  welk  laatste  ons  de  oorzaak  evenwel  nog  on- 
bekend is;  hierdoor  vormen  zich  nu  aan  den  schedel  anen- 
cephalus,  hemicephalus,  encephalocele  en  hydrocephalus, 
terwijl  er  aan  de  wervelkolom  dientengevolge  spina 
bifida  of  hijdrorrhachis  ontstaat. 

2^  is  volgens  hem  de  druk  yan  het  opgehoopte 
vocht  van  binnen  naar  buiten  de  eigenlijke  oorzaak  van 
het  niet  verbeenen  der  schedelwanden,  welke  druk  verder 
de  aaneengroeijing  der  naden  en  de  vorming  der  wer- 
velbogen  belet. 

'S®  Welke  vande  zoo  even  vermelde  gebreken,  zoo  besluit 
hij,  zich  bij  het  kind  vormen  zullen,  hangt  af  van  de  rig«* 
Ung  des  druks,  van  deszelfs  intensiteit  en  van  den  tijd 
waarop  hij  gedurende  het  vruchlleven  plaats  vindt.  1) 

«)  1.  C,  p.  274. 
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Wij  weten  niet  of  aan  Behrehd  het  handboek  der 
pathologische  Anatomie  van  Vrolik  bekend  is  geweest, 
doch  moeten  haast  tot  het  tegendeel  besluiten,  daar 
de  beschouwingen  van  dezen  over  den  oorsprong  van 
spina  bifida  te  gewigtig  zijn  om  ze  als  men  ze  kent 
met  stilzwijgen  voorbij  te  gaan. 

Vaolik  meent  dat  bydrorrhachis,  misvorming  des 
ruggemergs  en  spina  bifida  wel  is  waar  veelvuldig  te 
zamen  voorkomen,  doch  het  een  daarom  volstrekt  geen 
gevolg  van  het  ander  behoeft  te  zijn.  Hij  ontkent  de 
mogelijkheid  niet  dat  bijv.  hydrorrhachis  de  oorzaak 
van  spina  bifida  kan  zijn,  maar  beweert  dat  spina  bi- 
fida zeer  goed  als  een  op  zich  zelf  staand  gebrek,  na- 
melijk als  een  gevolg  van  belemmerde  beenwording 
voor  kan  komen.  Dat  spina  bifida  een  gevolg  van  hy- 
drorrhachis  zoude  zijn,  komt  hem  dédrom  onwaarschijn- 
lijk voor,  omdat  deze  laatste  zoo  vaak  zonder  splijting 
der  wervelen  voorkomt  eü  er  zelfs  gevallen  vermeld  worden 
van  somtijds  plaats  hebbende  aanwezigheid  van  een 
buidel,  in  weerwil  van  den  gaven  staat  der  ruggegraat. 

Met  den  eerbied,  verschuldigd  aan  een^  man  die  meer 
dan  iemand  als  een  bevoegd  beoordeeier  in  dergelijke 
zaken  mag  genoemd  worden,  kunnen  wij  ons  de  aan- 
merking niet  onthouden,  dat  er  tegen  de  gronden,  welke 
y&oLiK  tot  staving  zijner  opinie  aanhaalt,  toch  enkele 
bedenkingen  kunnen  worden  gemaakt. 

Is  het  immers  niet  zeer  goed  mogelijk  dat,  zoo  er 
alleen  hydrorrhachis  zonder  spina  bifida  bestaat,  deze 
hydrorrh.  eerst  later,  ioen  de  ruggegrctat  reeéU  hare 
geheelê  onttoikkeling  bereikt  hady  ontstaan  is?  In  dit 
geval  heeft  natuurlijk  liet  vocht  geene  splijting  der 
ruggegraat  kunnen  te  weeg  brengen. 
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En  is  het  in  het  tegenovergestelde  geval,  namelijk  bij 
spina  bifida  zonder  hydrorrhachis  zoo  dwaas  zich  voor 
te  stellen,  dat  in  dit  geval  het  water  weggevloeid  of 
wel  geabsorbeerd  is  en  de  door  hetzelve  gevormde  spina 
bifida  alleen  is  overgebleven? 

Wij  willen  hiermede  volstrekt  niet  beweren,  dat  de 
reeds  zooveel  besprokene  ophooping  van  serum  de  ware 
oorzaak  is,  maar  wel  dat  Vrolik,  naar  onze  bescheidene 
meening,  volgens  de  hierboven  aangehaalde  gronden  niet 
geheel  regt  heeft  de  meening  van  anderen  hieromtrent 
te  verwerpen. 

Het  komt  ons  zelfs  voor,  dat,  al  mogen  dan  de  opge« 
noemde  gebreken  elk  op  zich  zelf  worden  aangetroffen, 
het  zoo  menigvuldige  voorkomen  van  dezelve  met  spina 
bifida  wel  iets  voor  de  opinie  van  Behrehd  pleit. 
Megkel  1)  toch  zegt,  dat  de  velerhande  door  hem  opge- 
noemde afwijkingen  des  ruggemergs,  alsmede  de  hydror- 
rhachis gewoonlijk  met  gebrekkige  vorming  der  rugge- 
graat  voorkomt.  Eene  andere  voorname  autoriteit  ten 
gunste  eener  belemmerde  osteose  is  Ahdrea.s  Murra^t,  die 
in  het  laatst  der  voorgaande  eeuw  zijne  denkbeelden 
hieromtrent  in  het  licht  gaf  2).  Hij  begint  met  de  twee 
toen  ook  reeds  heerschende  voornaamste  denkbeelden 
aangaande  de  vorming  des  gebreks  op  te  noemen,  name- 
lijk eene  gebrekkige  beenwording  en  als  gevolg  hiervan 
exsadatie,  of  wel  dit  laatste  als  oorzaak  van  spina  bifida. 
Het  zoude  ons  te  ver  leiden,  wanneer  wy  zijne  naïve 
wederlegging  van  deze  laatste  hypothese,  namelijk  da 
vorming  van  spina  bifida   ten  gevolge  eener  ziekelijke 


i)  Handb.  der  path.  Anat.  ie  Bd.  s.  579. 

2)  J.  A.  Murray,  Spin.  bif.  ex  mula  ossium  conformaUone  initia,  i779. 
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ophooping  van  serum,  hier  wilden  nederschrij ven;  genoeg 
zij  het  te  vermelden,  dat  de  voornaamste  grond  zijner 
hypothese  bestaat  in  de  afwijkingen  in  de  beenvorming 
bij  een  scelet  in  het  bezit  van  zijnen  vriend  en  collega 
Wrisberg;  hij  beschrijft  deze  afwijkingen  naauwkeu- 
rig  en  eindigt  zijne  beschrijving  met  de  volgende  woorden: 
»En  igitur  plura  vitiatae  osteogeniae  vestigia,  non  ia 
columna  vertebrali  modo,  sed  in  capite  quoque  insignia, 
forsitan  et  in  sterno;  ut  inde  pronum  fiat  colligere 
eandem  causam,  quae  vertebras  vitiavit,  et  capitis  ossibus 
hostilem  vim  intulisse". 

Alhoewel  nu  vele  latere  Schrijvers  met  Murrat  ge- 
looven,  dat  eene  gebrekkige  beenwording  aan  spina 
bifida  ten  grondslag  ligt,  zijn  wij  het  daarom  geenszins 
met  Mbgkbl  eens,  als  hij  in  zijne  path.  anatomie  over 
dit  onderwerp  handelende,  zegt  dat  Murra^t  het  eerst 
met  geluk  de  aetiologie  heeft  aangegeven.  De  gronden 
toch,  waarop  MurrAy  voornamelijk  zijne  theorie  bouwt, 
zijn  niet  juist.  Wel  is  waar  worden  er  met  spina 
bifida  niet  zelden  andere  gebreken  in  de  beenwording 
gevonden,  maar  deze  zijn  op  verre  na  zoo  menigvuldig 
niety  om  ze  als  basis  eener  hypothese  aan  te  wenden, 
In  het  geval  door  Behrbitd  beschreven,  vertoonde  het 
scelet,  behalve  de  spleten  aan  het  hoofd  en  aan  de  wervel- 
kolom volstrekt  geene  afwijkingen;  het  beenstelsel  had 
zich  overal  volmaakt  ontwikkeld.  Dit  had  ook  plaats, 
zoo  gaat  hg  voort,  in  de  meeste  gevallen  van  aange- 
boren hersenbreuk  en  waterhoofd,  die  beschreven  zijn 
geworden,  terwijl  men  bij  het  bezoeken  der  pathologi- 
sche kabinetten  de  sceletten  van  de  met  hydrocephalus 
en  spina  bifida  ter  wereld  gekomene  kinderen  overigens 
volkomen  gevormd  zal  bevinden. 
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Het  yalt  moeijelijk  te  beslissen,  vfie  dezer  beide  Schrij- 
yers,  van  welke  ieder  op  het  af-  of  aanwezig  zijn  van 
andere  gebreken  in  de  beenwording  eene  theorie  bouwt, 
welke  bij  den  een'  zoo  lijnregt  tegen  over  die  van 
den  ander  staat,  hier  het  naast  bij  de  waarheid  komt. 
Het  door  ons  beschreven  geval  pleit  voor  de  opinie  van 
Behrbhd,  in  zoo  verre  dat  er  juist  geene  gebrekkige  heen- 
wording  in  het  overige  scelet  te  bespeuren  was;  de  af- 
wijking in  de  osteose  betrof  alleen  het  heiligbeen, 
dat  gelijk  het  onderste  gedeelte  der  wervelkolom  gespleten 
was.  In  allen  gevalle  komt  het  ons  voor,  dat  Murhat  althans 
op  dien  grond  geene  hypothese  kon  noch  mogt  bouwen. 

Ook  Megrel  schrijft  het  gebrek  aan  dezelfde  oorzaak, 
als  MuRRAT  toe.  Onder  de  nieuwere  Schrijvers,  die  aan- 
gaande den  oorsprong  van  spina  bifida  geschreven  heb» 
ben,  bekleedt  naast  Bbhreitd,  Bednae  1),  gelijk  wij  reeds 
zeiden,  eene  voorname  plaats.  Hij  houdt  de  spina  bi- 
fida voor  oorzaak  van  de  uitpuiling  der  ruggemergsvliezen 
bij  den  hydrops  van  den  arachnoidaalzak  en  grondt 
deze  zijne  denkwijze  op  de  anatomische  resultaten 
en  de  ontwikkelingsgeschiedenis  des  wervelkanaals» 
Zijne  beschouwingen  hieromtrent  komen  ons  merkwaar- 
dig genoeg  voor  om  er  wat  uitvoeriger  bij  stil  te  staan* 
Hij  laat  de  volgende  woorden  uit  Bissguoff's  Entwick- 
lungsgeschichte  des  Menschen  voorafgaan:  »In  dem  um 
die  Ghorda  abgelagerten  Blastem  (Belegungsmasse  der 
Wirbelsaule  nach  Ratbke)  entstdien    zu  beiden  Seiten 

des  sich  bildenden  Rückenmarks  eine  Reihe  vidreckigfèb 
Plattchen,   die  durch  tiefere   Zwisch^raUme  voh   eiiv- 

ander  getrennt  sind.^' 


i)  0.  c.  2«r  Th.  s.  93.  «.  8.  V. 
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Voordat  nu  echler,  gaat  Bednar  voort\  deze  plaatjes 
vergroeid  zija  tot  de  ringen  die  de  chorda  dorsalis 
omvatten,  ontwikkelt  zich  diezelfde  wBelegungsmasse" 
der  wervelkolom,  die  aan  dezelve  haar  bestaan  te  dan- 
ken heeft,  aan  beide  zijden  des  toekomstigen  ruggemergs 
aan  de  binnenzijde  der  plaatjes  straalvormig  naar  boven. 

In  een  later  tijdperk  komen  deze  stralen  boven  het 
ruggemerg  twee  aan  twee  tot  elkander,  yergroeijen  en 
vormen  op  deze  wijze  de  aanstaande  bogen  der  wer- 
vels. Deze  stralen  nu  komen  bij  spina  bifida  niet  tot 
elkaar,  ten  gevolge  eener  onverklaarbare  ))Hemmungs 
hildung**  en  niet  ten  gevolge  van  een  week  gezwel, 
hetgeen  die  stralen  van  één  dringt,  daar  dit  gezwel 
in  dat  tydperk  van  ontwikkeling  nog  in  ^t  geheel  niet 
beetaat ;  immers  kan  men  volgens  YALEirrnr  de  ligchamea 
der  wervels  reeds  bij  eene  6'"  lange  vracht  als  kraak- 
been onderscheiden,  terwijl  bij  eene  vracht  van  8"'  de 
wervelbogen  reeds  als  witte,  vliesaditige  deelen  te  her- 
kennen zijn.  Na  de  vierde  maand  ziet  men  reeds  de 
eerste  beenpunten  in  de  kraakbeenige  wervelkolom 
en  hoewel  TisDSKAinr  bij  vrachten  Yan  de  zevende  of 
achtste  week  reeds  dura  en  pia  mater  konde  onderschei- 
den, waren  de  eerste  sporen  der  arachnoidea  eerst  in 
de  Tijfde  maand  waar  te  nemen.  Terwijl  dos  de  vorming, 
ja  zelfs  de  beginnende  verbeening  der  wervelkolom 
yoorafgaat,  en  eerst  later  de  arachnoidea  gevormd  wordt, 
die  met  de  dara  mater  de  wanden  des  zaks  daarstelt  en 
onmiddellijk  het  sereuse  vocht  bevat,  zoo  is  het  doidelijk 
dat  zij  geen  deel  kan  hebboi  aan  de  gebrekkige  ont- 
wikkeling d»  wervelbogen.  Ook  bij  het  gespleten  ver- 
hemelte  ontbreekt  een  gedeelte  van  het  verhemelte, 
welks   ontwikkeling  door   de   tasschen  de  spleten   gele- 
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gene  ledige    ruimte    toch   niet  kon  verhinderd  worden. 
Even   zoo  min  kan  de  spina  bifida  het  gevolg  zijn  eener 
uitwendige  beleediging  of  van  aanhoudenden  druk,  daar  de 
eerste  door  eene  scheiding  van  den  zamenhang  of  eene 
ontsteking    ontstaan   moet,   de   laatste   daarentegen    het 
uitpuilen    der   ruggemergsvliezen  zou  verhinderen.     Het 
ruggemerg  strekt  zich  in  de  eerste  maanden  des  vrucht- 
levens door  het    geheele    kanaal   der    wervelkolom   tot 
in  het  heiligbeen  en  staartbeen  uit;   er  bestaat  dan  nog 
geene   cauda   equina.      Doch   van    de   vierde   maand   af 
ontwikkelen    zich   de    wervels   sterker    dan   het   rugge- 
merg, hetwelk    daardoor  terugblijft   en    schijnbaar   het 
hoofd   nadert.     Het  onderste  stuk  der  wervelkolom  vult 
zich  dan  alleen  op  met  de  sterker  groeijende  lenden-  en 
heiligbeens-zenuwen,  die  de  cauda  equina  vormen.  Bij  dit 
toenemen  in   wasdom   moet   ook  de   reeds  voorhandene 
spleet    grooter    en   daardoor  het  uitpuilen  van  den  met 
serum  ge  vulden  zak  bevorderd  worden.     BsDirAa  maakt 
dus    met    zekerheid    uit     de    ontwikkelingsgeschiedenis 
op,  dat  de  spina  bifida  het  gevolg  eener  gebrekkige  been- 
wording  en   niet  eener  ziekelijke  ophooping  van  serum 
kan   zijn ;    wij    zouden   dan   ook  niet  twijfelen  of  zijne 
opinie  was  de  ware,  wanneer  wij  boven  niet  reeds   ge- 
zien hadden ,  dat  de  meeste  Schrijvers  het  exsudaat  niet 
in  den  zak  der  arachnoidea,  maar  tusschen  de  binnenste 
plaat  van  deze  en  de  pia  mater  gevonden  hebben.     Wij 
moeten  bekennen  dat  ook  in  ons  geval  eene  aanzienlijke 
ophooping  van  serum  voor  de  wording  der  arachnoidea 
niet   ligt   kon   plaats  vinden.     Het  is  duidelijk  dat,  zoo 
dit    punt    door   talrijke,    naauwkeurige    onderzoekingen 
beslist  is,  men  een'  stap  nader  zal  gekomen  zijn  tot  de 
kennis  des  oorsprongs  van  spina  bifida. 

31 
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Daar  waar  zooyele  beroemde  mannea  van  meeniog 
verschilleo,  zoude  het  met  regt  dwa^  mog^  g^npemd 
worden  ?an  onze  z^de  iets  met  zekerheid  oiatrept  4ea 
oorsprong  van  spi^^  bifida  bij  te  brengen;  het  zij  ons 
echter  vergund  dat  g^en  hier  nog  te  laten  volgen, 
hetwelk  ipaar  onze  meeniqg  uit  het  boven  door  pns 
beschrevene  geval  afgeleid  kan  worden.  Het  is  er  verre 
van  af  dat  wij  op  dit  enkele  geval  eene  nieuwe  hypo- 
these zouden  durven  bouwen;  hem  alleen  die  een  groot 
aantal  gevallen  naauwkeurig  heeft  waargenomen  en  on- 
bevooroordeeld met  elkander  heeft  vergeleken,  is  het 
geoorloofd  eene  hypothese  te  stellen  of  willigt  gegeven 
de  ware  verklaring  aan  het  licht  te  brengen. 

Wat  het  groote  verband  betreft,  h^tgeeq  er  volgens 
BBHaBND  tus3chen  spina  bifida  en  aangeborea  hydroce- 
phalus  bestaat,  dit  was  ook  in  ons  geval  geenszins  te  mis- 
kennen. Merkwaardig  is  de  snelle  ontwikkeling  van  den 
hydrocephalus  nadat  het  wondje  in  het  gezwel  op  den  rug 
gesloten  was.  Zoolang  er  serum,  hoewel  in  kleine  hoe- 
veelheid, uit  de  opening  zijpelde,  bad  er  geenp  aapmeir- 
kelijke  ophooping  van  serum  in  de  hersenholten  of  ia 
den  zak  der  arachnoidea  plaats.  Wat  moeten  wij  hier- 
uit opmaken?  Bestond  er  communicatie  tusschen  het 
serum  in  den  schedel  aanwezig  en  dat  hetgeen  zich 
in  het  gezwel  der  spina  bifida  bevond?  Zakte  het  in 
bet  hoofd  bevatte  vocht  langzamerhand  naar  beneden 
en  ontlastte  het  zich  door  de  ppening  naar  buiten  ?  Het 
is  mogelijk  doch  w\j  durven  het  noch  ontkennen, 
noch  bevestigen.  Want  toen  wij  het  kind  voor  't  eerst 
zagen  was  het  hoofd  niet  bijzonder  vergroot  en  was 
de  hoeveelheid  uitvloeijend  serum  ook  niet  aanzien- 
lijk.   Het   gebeurt  somtijds  dat,  zoo  er  hydrocephalus 
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tegelijk  met  spina  bifida  voorkomt,  het  gezwel  op  den 
rag  door  drukking  op  bet  hoofd  aangebragt  grooter 
wordt;  wij  hebben  ons  in  ons  geval  hiervan  niet  kun- 
nen overtuigen,  daar  er  toen  nog  slechts  hydrops  ven- 
trioulorum  in  geringe  mate  (wat  namelijk  de  hoeveel- 
heid van  het  uitgestorte  serum  aangaat)  bestond. 

Wij  zouden  daarom,  omdat  er  in  ons  geval  spina  be- 
fida  me$  hydrocephalus  bestond,  niet  met  Behreitd  durven 
aannemen  dat  spina  bifida  het  gevolg  eener  ophooping 
van  serum  is.  Alhoewel  er  geene  andere  afwijking  van 
het  beenstebel  bestond  —  want  de  veranderde  vorm  der 
schedelbeenderen  was  duidelijk  bet  gevolg  van  de  druk- 
king des  serums  —  geeft  dit  ons  volstrekt  geen  regt  met 
Beerend  te  besluiten,  dat  in  een  dergelijk  geval  eene 
mechanische  oorzaak  de  splijting  der  werveU  bewerkt 
heeft;  met  hetzelfde  regt  zouden  wij  immers  het  ont- 
staan eener  hazenlip  aan  mechanisch  geweld  moeten  toe- 
schrijven, dewijl  ook  hier  zoo  dikwijls  het  overige  lig- 
chaam  volmaakt  gezond  is. 

Wij  houden  het  niet  slechts  voor  waarschijnlijk  maar 
voor  zeker,  dat  in  ons  geval  eene  gebrekkige  beenwording 
en  dus  een  zoogenoemd  vitium  primae  conformationis 
als  oorzaak  van  de  spina  bifida  moet  aangemerkt  wor- 
den. Het  is  waaischijnlijk,  wanneer  wij  achtslaan  op  de 
plaats  van  het  opgehoopte  vocht.  Daar  echter  de  verre- 
gaande verweeking  der  deelen  en  het  reeds  beginnende 
bederf  niet  toelieten  het  onderzoek  van  het  merg  en 
deszelfs  vliezen  zoo  naauwkeurig  in  te  stellen,  als  noo- 
dig  was  om  met  zekerheid  uit  te  maken,  of  het  vocht 
in  den  zak  der  arachnoidea  bevat  was,  willen  wij  dezen 
bewijsgrond  liever  laten  varen.  Doch  er  is  een  ander 
bewijs  voorhanden,  hetgeen  naar  ons  oordeel  beslissend 
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is.  De  splijting  namelijk  van  het  geheele  sacram,  welke 
door  het  drukken  der  vloeistof  geenszins  tot  stand  is  kan- 
nen komen. 

Hetgeen  echter  in  ons  geval  plaats  had,  heeft  niet  al- 
tijd plaats  en  het  zou  daarom  ongerijmd  zijn  algemeene 
gevolgtrekkingen  uit  hetzelve  te  gaan  maken.  Er 
kunnen  in  andere  gevallen  andere  oorzaken  van  spina  bi- 
fida  gevonden  worden  en  wij  zouden  daarom  gaarne  met 
Vrolik,  wat  den  oorsprong  des  gebreks  betreft,  aannemen: 
))dat  de  splijting  der  ruggegraat  zich  nu  eens  met  on- 
derscheidene misvormingen  des  ruggemergs,  dan  weder 
met  deszelfe  waterzucht  compliceeriy  dan  eens  als  een 
op  zich  zelf  staand  gebrek,  als  een  gevolg  van  belem- 
merde beenwording  voorkomt." 

Voordat  wij  eindigen  zij  het  ons  vergund  nog  met  een 
woord  te  herinneren  aan  den  abnormalen  toestand  des  rug- 
gemergs. Gelijk  uit  de  geschiedenis  der  sectie  blijkt,  strekte 
zich  het  merg  niet  verder  dan  tot  den  tienden  rugge- 
wervel  uit  en  was  dus  veel  korter  dan  bij  pasgeborenen 
behoort  te  zijn.  De  oorzaak  van  dezen  ziekelijken  toe- 
stand aan  te  geven,  kunnen  wij  niet,  evenzoo  min  als 
wij  gissingen  willen  maken  aangaande  de  uitwerkselen, 
waarvan  wij  niets  zekers  kunnen  zeggen. 


iS  HET  AANWENDEN  VAN  DEN   TAMPON   BIJ 
IlSKRAAI  AANGEWEZEN  OF  NIET? 


H.   J.    BROERS. 


Nog  sleeds  moet  men  het  blijven  erkenneni  dat  er 
geen  punt  in  de  geheele  verloskunde  gevonden  wordt, 
dat  nog  zoo  in  't  duister  gehuld  is  ak  de  beschouwing 
over  de  miskraam,  vooral  wat  de  oorzaken  en  de 
behandeling  betreft.  Als  voornaamste  reden  hiervan 
neem  ik  de  moeijelijkheid  van  waarneming  aan,  daar 
wij  bijna  slechts  door  één  teeken  eenig  licht  verkrij- 
gen, de  bloedvloeijing  namelijk.  En  zel£s  dat  eene 
teeken,  dat  eene  verschijnsel  kennen  wij  geenszins. 
Het  begeleidt  de  miskraam  in  de  meeste  gevallen; 
zietdaar,  wat  we  zeker  weten;  maar  is  het  een  ver- 
schijnsel dat  tegengegaan  moet  worden,  omdat  het  scha- 
delijk is,  of  mag  het  niet  tegengegaan  worden? 

Als  wij  deze  vraag  willen  beantwoorden,  dan  ook  ver- 
vallen wij  alweder  in  algemeenheden,  die  ons  geene 
genoegzame  verklaring  geven  kunnen.  Als  de  bloed- 
yloeijing  het  leven  der  vrouw  in  gevaar  brengt,  dan 
moet  men  als  algemeenen  regel  vaststellen:  tracht  haar  te 
doen  ophouden.  Is  ze  niet  erg,  dreigt  ze  geen  gevaar 
voor  het   leven,    dan  late   men    de  zaak  zoo  als  ze  is. 
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Zoo  ver  kunnen  wij  komen  en  verder  niet.  Moet  men 
ze  ook  somwijlen  bevorderen?  Hierop  kan  de  praktijk, 
noch  de  theorie  eenig  antwoord  geven.  Is  ze  zelfs  een 
noodwendig  verschijnsel  b\j  abortus?  Ook  daaromtrent 
kan  de  ondervinding  niet  beslissen. 

Weten  we  dan  niet  eens  of  bloeding  een  noodwendig 
verschijnsel  is  bij  miskraam,  hoe  zullen  wij  dan  omtrent 
het  al  of  niet  gevaarlijke  kunnen  beslissen?  De  vrouw 
wordt  uitgeput  door  te  groot  bloedverlies,  haar  leven 
loopt  gevaar;  dan  grijpt  gij  in,  zegt  de  wetenschap;  maar 
dan  weder  vraagt  ge  hoe?  Zijn  alle  middelen  geschikt, 
die  tegen  bloedvloeijing,  vooral  tegen  baarmoederbloed- 
vloeijing  worden  opgegeven? 

Die  vraagpunten  willen  wij  trachten  eenigzins  uiteea 
te  zetten  en  te  verklaren,  vooral  met  betrekking  tot  het 
aanwenden  van  den  tampon. 

Bloedvloeijing,  zoo  zeiden  we,  begeleidt  meestal  de 
miskraam,  zonder  dat  wij  besluiten  wilden  of  ze  een 
noodzakelijk  verschijnsel  is  of  niet.  Zij  ontspringt  niet 
altijd  van  dezelfde  plaats,  ziet  daar  wat  we  gewonnen 
hebben  in  kennis,  sints  dat  men  begonnen  is  de  baar- 
moederspiegel  meer  algemeen  te  gebruiken.  Zij  komt 
of  uit  de  holte  der  baarmoeder,  of  uit  den  hals,  dikwerf 
uit  ulcera  die  daar  gevonden  worden,  dikwerf  uit  geexco* 
rieerde  plekken.  Komt  ze  uit  de  baarmoederholte  dan 
hebben  wij  meer  regt  om  ze  gevaarlijk  te  achten  voor 
het  leven  der  vrucht,  dan  anders,  want  dan  mogen  wij 
veronderstellen,  dat  ze  in  eenig  verband  staat  met 
loslating  van  het  ei;  komt  ze  uit  den  hals,  vooral  vao 
de  uitwendige  oppervlakte,  dan  mogen  wij  ook  met 
eenig  regt  haar  minder  gevaarlijk  achten  voor  het  leven 
der   vrucht,    omdat  ze  dan  alleen  een   symptoom  van 
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plethota  uteri  zijn  kan.  Doch  daar  wij  niet  weten  of 
die  plethora  colli  uteri  altijd  in  verband  staat  met  ple- 
thora  van  het  geheele  orgaan  der  baring,  zoo  worden 
wij  er  al  weder  niet  wijzer  door  omtrent  hare  behiaii- 
deling.  Veronderstelt  eens,  zij  hangt  met  algeiheene 
plethora  uteri  te  zamen,  zal  ze  dan  eerder  verschijnen 
uitwendig,  dan  dat  ze  reeds  inwendig  stoornissen  ver- 
oorzaakt heeft?  Wij  gelooven,  ook  op  grond  van  waar- 
neming, het  eerste,  maar  dan  vooral  zou  men  mogen 
veronderstellen,  dat  ze  voordeelig  werken  kon  op  de 
algemeene  bloedovervulling  en  dan  zouden  wij  on& 
eenigzins  geregtigd  kunnen  rekenen,  om  aan  het  beang- 
stigend verschijnsel  eene  nuttige  zijde  toe  te  kennen» 
en  zou  het  wel  eens  bij  sommige  theoretici  kunnen 
aangenomen  worden,  dat  men  ze  in  enkele  gevallen 
moest  bevorderen. 

De  tijd  is  voorbij  toen  men  de  bloedvloeijing  beschouwde 
als  noodzakelijk  miskraam  na  zich  slepende,  eveneens 
ak  de  tijd  toen  men  aannam,  dat  ze  niet  erg  was  en  haar 
als  een  onbeduidend  incident  beschouwde.  Men  is  er 
meer  toe  gekomen  om  den  vijand  onder  de  oogen  te 
durven  zien.  Men  tracht  de  vloeijing  te  doen  ophouden^ 
die  uit  den  uitwendigen  hals  komt,  door  de  aandoe- 
ningen van  den  hals  te  genezen.  En  na  de  genezing 
ziet  men  dikwerf  een  gunstig  verloop  der  zwangerschap. 

Maar  was  men  het  al  niet  eens  over  de  oorzaken  of 
over  het  verband  dat  er  bestond  tusschen  de  aandoe- 
ningen van  den  hals  der  baarmoeder  en  het  orgaan 
zelf,  nog  moeijelijker  is  het  hier  te  beslissen  omtrent 
de  curandi  methodus.  Plaatselijke  genezing  kon  niet 
geschieden  zonder  irritatie  van  het  geheele  orgaan,  en 
het  is   niet  uit  te  maken  in  hoe  verre  die  irritatie  na- 
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deelig  op  het  ei  werken  kan,  in  de  holte  der  baarmoeder 
besloten.  Maar  de  aandoeningen  zelve  geven  irritatie, 
daar  ze  bijna  altijd  met  inflammatie  en  hare  verschijn- 
selen gepaard  gaan  en  das  op  min  verwijderde  plekken 
irriteren  kunnen. 

Daarenboven  is  het  bewezen  dat  de  plaatselijke  be- 
handeling b.  V.  van  ulcera,  vooral  met  lapis  infernalis, 
eene  omstemming  in  het  begrenzende  weefsel  veroorzaakt, 
eene  oplossing  dikwerf  van  de  bestaande  aanzwellingen 
in  de  nabijheid  der  ulcera.  Toch  kunnen  wij  ons  geene 
werking  van  den  lapis  infernalis,  in  substantie  vooral, 
voorstellen,  of  de  bestaande  irritatie  moet  voor  een 
oogenblik,  hoe  kort  ook,  verhoogd  worden  en  zou  dus 
nadeelig  kunnen  werken  op  het  verloop  der  zwangerschap. 

Dientengevolge  zal  men  ook  altijd  een  ontwijkend 
antwoord  ontvangen  als  er  sprake  is  van  dit  punt  te 
beslissen,  en  voor  zoover  ik  weet  vindt  men  in  de  verloskun- 
dige boeken  de  zaak  geenszins  uitgemaakt  of  behoorlijk 
behandeld.  Wel  weet  ik  waarnemingen  geboekt,  die  be- 
wezen dat  de  bloedvloeijing  uit  de  hals  der  baarmoeder 
soms  met  goeden  uitslag  konden  tegengegaan  worden 
door  eene  aderlating.  Daar  zou  men  zeggen  is  de  plaat- 
selijke congestie  verminderd  doordat  de  algemeene  ver- 
minderd is;  maar  dan  zijn  we  toch  geen  stap  verder 
gevorderd  op  den  weg  om  te  weten  of  ze  ook  ineenig 
verband  tot  elkander  staan.  Ik  zou  in  het  cauteriseren 
van  ulcera  en  erosiones  aan  den  hals  van  de  zwangere 
baarmoeder  niet  zoo  veel  bezwaar  zien;  maar  ik  zeg  dat 
alleen  volgens  mijne  inwendige  overtuiging,  zonder  prak- 
tischen  grond.  Misschien  geldt  de  reden  die  ik  er  voor 
heb  niet  eens.  Zij  is  deze,  ik  heb  dikwerf  de  bloed- 
vloeijing'uit  den  hals  der  niet  zwangere  baarmoeder  bij  de 
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eerste  cauterisatie  zien  ophouden  en  zich  niet  herhalen, 
niettegenstaande  de  brandkorst  afgevallen  en  de  wond 
niet  genezen  was,  en  dat  wel  zonder  dat  de  vrouw  over 
eenig  verschijnsel  van  baarmoeder-congestie  klaagde, 
veeleer  zelfs  dat  zij  zich  beter  gevoelde.  Is  het  echter 
eens  waar  dat  bloedvloeijingen  uit  zoodanige  ulcera  en 
het  bestaan  zelf  der  ulcera  geen  schade  in  den  regel 
aan  de  zwangerschap  doen,  dan  mag  men  het  voor  eene 
daad  van  voorzigligheid  houden  geene  poging  tot  het 
genezen  der  ulcera  gedurende  de  zwangerschap  aan  te 
wenden. 

Men  zegt,  er  zijn  vrouwen  die  geregeld  elke  maand, 
ofschoon  ze  zwanger  zijn,  menstrueren,  ik  heb  dergelijke 
gevallen  niet  waargenomen  en  heb  dus  ook  niet  kunnen 
zien  of  de  bloed vloeij ing  soms  ook  uit  ulcera  colli 
plaats  had.  Ware  dat  zoo,  werd  er  elke  maand  eene  be- 
langrijke hoeveelheid  bloed  ontlast  en  bleef  de  vrucht 
gezond,  dan  zouden  deze  ulcera  niet  moeten  worden 
tegengegaan,  daar  ze  als  een  middel  konden  beschouwd 
worden,  waardoor  plethora  universalis  uteri  kon  worden 
opgeheven. 

Irritatie  van  de  zwangere  baarmoeder  aan  den  hals  is 
dus  niet  een  zoodanig  vreesverwekkend  verschijnsel,  vooral 
bebben  wij  nimmer  nog  vernomen  dat  ze  aanleiding  tot 
eclampsie  gegeven  heeft.  Wij  zouden  uit  één  verschijnsel 
zelfs  kunnen  opmaken  dat  zij  dit  niet  doet,  daar  eclampsie 
meestal  primiparae  aantast,  bij  wie  de  ulcera  minder 
voorkomen,  dan  bij  multiparae.  Dit  aangenomen  heb-' 
bende  komen  wij  een'  stap  nader  tot  de  beoordeeling 
van  het  al  of  niet  gevaarlijke  van  het  aanwenden  van 
den  tampon  bij  bloedvloeijingen,  die  in  verband  staan 
tot  miskraam. 
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Door  sommigen  wordt  de  tampon  bij  miskraam  aan« 
gewend,  rooral  in  Engeland  doet  men  het  teel  en  ia 
Noord-Amerika.  Meigs  1)  zegt  »But  aboye  all  the  means  of 
putting  an  end  to  troublesome  haemorrhage,  I  ought 
to  applaüd  the  tampon,  or  plug".  En  nu  spreekt  bij  verder 
orer  de  beste  wijze  tan  dien  lampon  te  vervéardigen 
en  hoe  lang  hij  des  winters  en  hoé  lang  hij  des  zomers 
liggen  kan  en  eindigt  met  den  roem  er  van  te  verheffen. 
Hij  zegt  verder :  »I  do  not  understand  how  a  women  can 
be  permitted  to  die  with  hemorrhage  in  an  abortion, 
wbile  materials  for  a  tampon  are  at  hand,  since  thë 
decharge  may  always  be  effectüally  controlled  by  it.  The 
remedy  gives  no  pain,  if  properly  used;  and  so  f  ar  as  my 
experience  of  its  employment  bears  me  out^  it  never 
cauBes  any  considerable  inconvenience,  wbile,  I  may  add, 
it  always  sacceeds".  Btjbnb  2}  die  den  knoop  doorhakt 
wat  het  gevaarlijke  der  bloeding  betreft  en  het  als  eerste 
indicatie  beschouwt  deze  te  stillen,  zeggende:  »It  shoüld  be 
carefullyremembered,  thatthe  more  we  can  save  blood,  the 
more  do  we  serve  our  patiënt"  is  evenzeer  voor  den  tampon 
gestemd  en  ziet  er  niets  gevaarlijks  in.  »It  gives  no  pain; 
it  produces  no  irritation;  and  those  who  condemn  it,  surely 
must  either  have  not  tried,  or  misapplied  il."  Voorzeker 
BuRirs  heeft  voortrefielijk  over  miskraam  geschreven,  maar 
ik  voor  mij  maak  toch  uit  zijne  woorden,  even  als  uit  die 
van  Mbigs  op,  dat  velen  hunner  landgenooten  tegen  het 
aanwenden  van  den  tampon  waren,  en  ik  kom  er  voor 
uit,  ik  houd  niet  van  die  operaties  daar  de  Schrijvers 


1)  Obstetrics:  the  Science  and  the  Art.  Philadelphia  1849;  p.  SI6. 

2)  Principles  of  Midwifery,  London  1843.  p.  329  and  331. 
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zoo  van  zeggen:  zij  die  er  tegen  zijn,  hebben  bet  zeker 
niet  goed  gedaan. 

Onder  de  Franseben  is  cazeaüx  1)  degene,  die  volstrekt 
niet  wegredeneert  de  irritatie  door  den  tampon  veroor- 
zaakty  en  wel  zoodanig  dat  bij  zegt  »c*est  méme  IA 
(irritatie  en  daardoor  veroorzaakte  zamentrekking  van  de 
baarmoeder)  un  des  réproches  les  mieuz  fondés,  qu'on  ait 
fait  k  1'application  du  tampon  dans  les  premiers  mois  de  la 
grossesse".  Maar  bij  bescbouwt  dit  als  een  bepaald  voor- 
deel, daar  door  bet  uitdrijven  der  vrucbt  de  moeder 
gered  wordt.  Ten  slotte  zegt  bij  ))QuelqBe  soit  la 
métbode  que  Ton  emploie  (de  aanwendingswijze),  il  faut 
bien  se  rappeler  que  Papplication  du  tampon  est  presque 
toujours  suivie  de  Pavortement,  et  qu'il  ne  faut  y  avoir 
recours  que  lorsque  celui-ci  paralt  inévitable". 

Met  bem  stemt  Ghailly  2}  overeen,  die  nog  tevens  meldt 
dat  er  bij  bet  aanwenden  van  den  tampon  geene  vrees 
voor  inwendige  bloedvloeijing  bestaat,  »daar  de  g^nge 
ontwikkeling  der  baarmoeder  deze  vrees  wegneemt*'. 

Onder  de  Duitscbers  nemen  wij  b.  v.  bet  Encyclop. 
Wörterbucb  von  Büsgh  en  Mosib,  en  dan  vindt  men  dat 
bij  deze  de  vrees  voor  inwendige  baemorrbagie  bij  bet 
aanwenden  van  den  tampon  niet  zoo  gebeel  is  wegge- 
nomen. In  bet  denkbeeld  verkeerende  dat  er  nog  veel 
kan  gedaan  worden  om  miskraam  te  stuiten,  komen 
deze  Schrijvers  tot  de  overtuiging  dat  de  tampon  »nur 
dann  indicirt  ist,  wenn  jede  Rücksicht  auf  die  Ausstos- 


1)  Traite  théoriqae  et  pratiqae  de  Tart  des  accoachemento.  Paris  1850 
pag.  371  et  372. 

2)  PracUsch   Handboek  der  Yerloskonde  vertaald  door  DoMnasLOOT  en 
RoüBOVTS,  te  Deventer  1845  bl.  189. 
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suug  der  Frucht  durcb  die  drohende  Gefabr  der  Blutung: 
bei  seite  gesetzt  werden  muss  1). 

Sgahzoni  geeft  eveneens  den  tampon  als  een  geschikt 
middel  aan,  doch  vil  hem  alleen  vóór  de  yier  eerste 
maanden  hebben  aangewend,  vooral  ook  om  de  dilatatie 
yan  het  os  uteri  te  bevorderen.  Hij  vreest  ook  niet  voor 
inwendige  haemorrhagie,  namelijk  zoo  ze  maar  niet  na 
de  vierde  maand  wordt  aangelegd.  Hij  zegt  namelijk 
»Die  Berücksichtigung  der  Schwangersch aftsperiode  ist 
deshalb  von  Wichtigkeit,  weil  nur  die  noch  weniger 
ausdehnbare  Üterns-Wande,  wie  sie  in  den  ersten  4 
Schwangerschaftmonaten  zukommen,  Sicherheit  gegen  das 
Zustandekommen  einer  inneren  Bluting  gewahren*'  2). 

Ik  meen  genoegzaam  autoriteiten  te  hebben  aange- 
haald om  te  doen  zien  hoe  men  in  verschillende  landen 
over  de  zaak  denkt.  Men  erkent  den  tampon  als  een 
nuttig  middel  om  bij  hevige  bloed vloeijingen  aan  te 
wenden,  sommigen  vreezen  voor  inwendige  bloeding, 
anderen  niet;  sommigen  ontkennen  de  irritatie  die  zij 
teweegbrengt,  anderen  nemen  ze  aan  en  beschouwen 
haar  zelfs  als  eene  begunstigende  omstandigheid  om  de 
vrucht  te  doen  uitdrijven.  Zeker  is  toch  wel  de  irritatie 
zoo  groot  niet  als  Gazea.üx  b.  v,  ze  voorstelt,  daar  wij 
weten  hoe  ongevoelig  het  os  uteri  meestal  is  en  Whitehead 
b.  V.  niet  aarzelt  hetzelve  bij  eene  zwangere  te  scarifi- 
ceren  en  er  bloedzuigers  aan  te  zetten  3).  Zoover  ik  weet 
beeft  men  er  bij  oos  te  lande  geene  bepaalde  opinie  over 
en  ik  weet  niet  dat  er  iets  over  geschreven  is.    Zoover 


1)  BuscH  and  Hozbr  Ister  Band,  s.  47. 

8)  Lehrbach  der  Geburtshülfe,  Band  I.  s.  271. 

3)  Od  the  canses  and  treatment  of  Abortion  and  Ster ility,  London  1847. 
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ik  er  ooit  over  gehoord  heb,  heeft  men  bij  ons  te  lande 
evenmin  iemand  aan  bloedvloeijing  bij  abortus  zien 
sterven.  Ik  weet  echter  wel  dat  sommige  onzer  obstetri- 
catoren  het  middel  enkele  malen  hebben  aangewend. 

Wat  mij  betreft  ik  heb  er  altijd  iets  tegen  gehad;  ik 
geloof  dat  bloedvloeijing  bij  abortus  goed  doet  en  dat 
zij  het  uitstooten  van  het  ovum  bevordert.  Altijd  is  ze 
eenigzins  inwendig  en  daardoor  bevordert  zij  de  zamen- 
trekking  der  baarmoeder  en  het  spoedige  uitdrijven  van 
het  geheele  ovum,  In  mijn  vooroordeel  tegen  den  tampon 
ben  ik  nog  meer  gesterkt  door  hetgeen  Sinpsoir  onlangs 
mededeelde  in  zijne  Case^  of  teiantMj  follounng  lesions 
of  the  uterus^  ahortion  and  parturition  3).  Hij  behan- 
delt de  zaak  eenigzins  historisch  en  hij  deelt  enkele 
gevallen  mede  van  tetanus,  waar  deze  op  abortus  volgde 
ook  zonder  dat  er  iets  gedaan  was;  maar  hij  ver- 
meldt tevens  eenige  andere  waar  deze  vreesselijke  ziekte 
op  het  aanwenden  van  den  tampon  gevolgd  is. 

Na  te  hebben  doen  opmerken  dat  men  dikwerf  te- 
tanus in  de  ligtere  graden  over  het  hoofd  heeft  gezien 
bij  barenden,  of  denzelven  als  een'  aanval  van  hysterie  heeft 
beschouwd,  komt  hij  tot  de  beschrijving  der  gevallen 
en  zegt :  »I  do  not  allude  tho  these  instance  (tampon- 
neren) as  any  certain  evidence,  that  either  this  special 
symptom  or  special  treatment  were  connected  in  the  way 
of  causation,  with  the  subsequent  occurrenceoftheteta-* 
nus.  The  vagina  is  dayly  plugged  by  obstetric  practitio- 
ners  to  restrain  hemorrhage,  both  from  the  impregnant 
and  pregnant  uterus,  without  any  such  evil  conseqnen- 
tes  following,   hut  we  have  so  far  a  certain  amount  of 


1)  Monthly  Journal  of  Medical  Science,  Jan.  and  Febr.  1854. 
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proof  in  these  insiances  that  tetanus  —  after  abortion«~ 
is  more  particularly  liable  to  supervene,  either  when  the 
uterine  surface  is  in  such  a  state  of  injury  oflesionasto 
lead  to  the  protracted  continuance  of  hemorrhage,  or 
when  the  maternal  eannels  have  been  irritabed  by  the 
tampon,  -when  used  as  a  mechanical  mean  to  arrest  and 
dominate  the  hemorhage." 

Ten  slotte  haalt  hij  nog  een  geval  van  Dr.  Asabis  van 
Lamarck  aan,  waar  tetanus  en  dood  spoedig  op  de  aan^ 
wending  van  den  tampon  volgden.  Bij  de  lijkopening 
vond  men  de  zelfstandigheid  der  baarmoeder  en  de 
membrana  decidua  vol  met  blaasjes  die  crepiteerden  tus-* 
schen  de  vingers.  Het  orgaan  geleek  op  de  longen  en 
dreef  even  als  deze  in  water.  Er  was  echter  geen  schijn 
van  ontbinding. 

SiMfsoR  meent»  dat  de  verwonding  van  den  uterus 
inwendig  aanleiding  tot  tetanus  kau  geven,  doch  hij 
voegt  er  bij,  dat  de  reden  waarom  zulks  niet  meer  geschiedt 
daarin  ligt,  dat  de  uterus  meerendeels  zenuwen  kr\jgt  van 
den  sympathicufl  en  tetanische  verschijnselen  gewoonlijk 
volgen  na  aandoening  van  het  cerebro-spinaal  systeem. 

Bij  eene  andere  gelegenheid  over  het  aanwenden  van 
de  spons  tot  opwekking  der  kunstmatige  vroeggeboorte 
en  de  daarop  gevolgde  endometritia  deed  ik  opmerken, 
dat  zulks  denkelyk  wel  zal  afgehangen  hebben  van 
tdeera  colli  die  zich  inwendig  voortplanten;  hier  mag 
ook  wel  iets  dergelijks  plaats  hebben;  maar  men  is  niet 
in  de  gelegenheid  er  zich  van  te  overtuigen,  daar  het 
etorate  verscb\jnsel  van  abortus  al  mede  bloedyloeying  is, 
en  men  zijne  toevlugt  tot  den  tampon  niet  anders  neemt 
of  nemen  zal,  dan  bij  gevaardreigende  omstandigheden, 
waar  het  bloed  ons  belet  te  zien. 
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Genoeg  is  bet  echter  dat  dit  middel  zalke  gevaarlijke 
gevolgen  kan  hebben  om  onze  aandacht  op  dit  belang- 
rijke punt  te  vestigen.  Vooral  moeten  wij  in  ons  land 
nagaan,  wat  ons  de  ondervindiqg  leert.  Deze  nioet  ons 
nog  alles  schenken.  Romen  bij  ons  zulke  gevaarlijke 
bloed vloeijingen  voor  en  wat  is  het  resultaat  van  de 
aanwending  van  den  tampon  bij  deze?  Ik  heb  dikwijls 
de  hevige  bloed  vloeijingen  bij  miskraam  door  eene  warme 
pap  op  den  buik  te  leggen  zien  stuiten;  hierdoor  werd 
het  uitdrijven  van  het  ei  bevorderd,  en  bij  zulke  hevige 
bloedvloeijingen,  vooral  in  de  eerste  maanden,  moet  dit 
wel  onze  eerste  indicatie  zijn,  daar  wij  gerust  kunnen 
aannemen,  dat  het  in  dien  staat  niet  meer  te  behouden 
is.  Heeft  men  een  veiliger  middel,  dan  mag  men  niet 
tot  een  minder  veilig  zijne  toevlugt  nemen,  maar  ik 
herhaal  het  de  ondervinding  moet  hier  beslissen  en  ik 
noodig  mijne  kunstgenooten  uit  over  dit  punt  hunne 
gedachten  te  laten  gaan  en  mede  te  deelen  wat  hun 
de  ervaring  in  deze  geleerd  heeft. 


BEENOPT  VERL0SE1IND16  VERSLAG. 

OVER    HET    JAA.R    1853, 
DOOR 

W.   VAN  EEDEN, 

Te  Zalt-Bommel. 


Statijftiek, 


Dit  jaar  zijn  bij  den  burgerlijken  stand 

aangegeven •     106  kinderen* 

hiervan  waren  wettig 100 

onecht ■     *     ■       6 

Totaal.     .  106 

kinderen  van  het  mannelijk  geslacht     47 
»  »      »     vrouwelijk       »  59 

Totaal.     .  106 

Doodgeboren  kinderen  werden  aangegeven  4,  allen  van 
het  mannelijk  geslacht,  waarvan  3  wettig  en  1  onwettig 
geboren  werden.  In  dit  jaar  zijn  er  alzoo  23  kinderen 
minder  geboren  dan  in  1852,  zijnde  de  aangegevene 
kinderen  toen  129. 

In  1853  zijn  door  mij  verrigt  104  verlossingen,  waarvan 
12  buiten  de  stad  en  5  bij  ongehuwden. 
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Vroegtijdige  en  ontijdige  geboorten  ^aren  er  6,  ak 
3  van  het  mannelijk  en  3  van  het  vrouwelijk  geslacht, 
hiervan  waren  4  wettig  en  2  buiten  huwelijk  ver- 
wekte kinderen. 


MAANDEN. 


Doodgeboren 
kinderen. 


! 


AtumnerMngmt* 


Januarij. 

Febraarij. 

Maart. 

April. 

Mei. 

Jnlïj. 

Aagostos. 

September. 

October. 

November. 

December. 


Totaal. 


7 
6 

13 
8 
7 

12 
3 
4 
3 
6 

11 

24 


104 


15 


7 

5 

12 

6 
6 
9 

2 
4 
3 
5 
8 
22 


3 
1 
8 
3 
3 
5 
3 
1 
1 
2 
5 
12 


89      47 


4 
5 
5 
5 

4 
7 

3 
3 
4 
6 
14 


60 


3        6 


Hierbq  is  Mm  on- 
tqdi^  geboorte. 

Uier  zQn  twee  on- 
tydige  geboorten  bQ. 


HierbU  is  Mne  < 
tqdige  geboorte. 


Hierbq  it  iétu  < 
tqdige  geboorte. 


Zwangerschap. 


Hiervan  heb  ik  niets  opgeteekend,  daar  de  meeste 
vrouwen  hare  zwangerschap  geregeld  ten  einde  bragten, 
uitgenomen  eeuige  ligte  ongesteldheden  aan  dien 
toestand  zoo  eigen,  welke  geene  bijzondere  melding 
verdienen. 

VI.  32 
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Baring. 


Van   de  107  kinderen  kwamen  er  102  met  de  kruin 
Toor,  3  met  de  billen  en  2  met  den  schouder. 


1 


il 


?i, 


i(ikmiiiiei<lciageii. 


ai 


1B     ^    ^ 


Van  ^  voldragen  kinderen  zijn  3  doodgeboren»  iXtëti 
van  het  mannelijk  geslacht.  Het  eerste  geval  was  eéite 
eerste  schouderligging  bij  eene  lïieermalen  gebas^rdf 
hebbende  i^ouw,  waar  ik  ter  assistentie  van  eeuen  anderen 
vroedmeester  werd  geroepen.  Het  tweede  kwam  mede 
bij  eene  multipara  voor,  Èij  welke  onder  de  baring 
bloedvloeijing  ontstond,  terwijl  het  kind  met  de  billen 
voorlag.  In  het  derde  geval  was  er  weder  eene  eerste 
schouderligging  bij  eene  multipara ;  het  vruchtwater  was 
hier  reeds  lang  te  voren  weggeloppen. 

De  navelstreng  werd  achttien  maal  omstrengeld  ge- 
vonden, driemaal  bij  eerstbarenden,  vijftienmaal  bij 
meerbarenden ;  bij  8  jongens  en  10  meisjes. 

Bé  posïtien  bij  eerstbarenden  waren  als  volgt: 
Eerste  schedélligging  14  (7  mann.  7  vrouw.) 
Tweede         »  1  (mann.) 
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De  positien  bij  meerbarenden  waren: 

Eerste  schedelliggiog  79  (34  mann.    45  vrouw.) 
Tweede  »  6(4»  2       »     ) 

Derde  »  2(2»  } 

l^erste  billigging  2(1       »  1       »     ) 

Twecïde      »  1(1»  ) 

Eerste  schouderligging   2(2»  } 

Zoo  als  boven  gezegd  is,  werden  drie  voldragen  kin- 
deren, doodgeboren;  de  overige  vijf  kwamen  ontijdig  of 
vroegtijdig  ter  wereld.  Bij  eene  primipara  werd  de 
vrucht  op  de  6de  maand  levend  geboren  (hoewel  ik  het 
Ipnd  als  levenloos  heb  aangegeven) ;  tegelijk  met  de  vrucht 
ontlastte  zich  de  placenta.  Het  leven  der  vrucht  ont- 
dekte ik  alleen  aan  den  hartslag,  ik  onderbond  den  funi- 
culus  niet,  maar  plaatste  het  kind  met  placenta  en  al  in 
een  war.m  bad,  waarop  het  zich  begon  te  bewegen,  en 
daar  de  ouders  van  de  R.  G.  godsdienst  waren,  diende 
ik  aan  hetzelve  den  Doop  toe.  Geluid  geven  kon  het 
niet;  het  bleef  echter,  terwijl  ik  van  tijd  tot  tijd  op  nieuw 
warm  water  in  den  kom  deed,  meer  dan  een  uur  in 
het  leven. 

Toegehragte  hulp. 

Deze  werd  door  mij  verleend  in  18  gevallen;  twaalf- 
maal  werd  de  tang  aangelegd,  bij  6  primiparae  en 
even  zoo  vele  multipare;  keering  deed  ik  tweemaal  bij 
meerbarenden;  viermaal  werden  de  secundinae  kunstmatig 
door  j;nij  weggenomen. 

Farcipale  verlossingen,  —  De  eerste  verrigtte  ik  bij 
eene  multipara  met  vernaauwd  bekken,  welke  ik  voor  de 
eerste  maal  insgelijks  per  forcipem  had  verlost  Na  eenige 
tractien  werd  het  hoofd  in  de  eerste  positie  geboren; 

32^ 
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het  kind  leefde  en  was  ?an  het  maDnelijk  geslacht.  —  De 
tweede  kwam  insgelijks  bij  eene  multipara  voor  met 
zeer  zwakke  weeën  en  slerk  hellend  bekken.  Zonder 
moeite  verloste  ik  haar  fan  eenen  levenden  zoon.  —  De 
derde  viel  voor  bij  eene  opgewondene,  zenuwachtige  vrouw, 
bij  welke  van  tijd  tot  tijd  zenuwaandoeningen  zich  ver- 
toonden. Het  hoofd  was  reeds  laag  gezakt,  ik  extraheerde 
het  gemakkelijk  met  de  tang.  —  De  vierde  tangverlossing 
had  bij  eene  primipara  plaats,  een  klein  vrouwtje,  34 
jaar  oud,  bij  wie  de  dilatatie  van  den  moedermond  zeer 
traag  ging  en  met  pijnlijke  weeën  gepaard  was,  zoodat 
er  ten  laatste  uitputting  van  krachten  ontstond.  De  tang 
bragt  voorspoedig  een  levend  kind  van  het  vrouwelijk 
geslacht  ter  wereld.  —  De  vijfde  forcipaal  verloste  was 
insgelijks  eene  primipara.  Zij  leed,  toen  de  dolores 
conquassantes  intraden  en  het  hoofd  reeds  diep  in  het 
kleine  bekken  was  ingedrongen,  bij  elke  wee  aan  hevige 
convulsies.  Ik  deed  eene  aderlating,  schreef  flores  zinci  voor 
en  appliceerde  daarna  de  tang,  waarmede  ik  een  levend  kind 
van  het  mannelijk  geslacht  in  de  eerste  positie  ter  wereld 
bragt.  De  vrouw  betuigde  mij  daarna  herhaaldelijk  van  de 
verlossing  niets  tehebben  gevoeld, nog  veel  minder  zich  daar- 
van iels  te  kunnen  herinneren,  zoo  zelfs  dat  zij  den  volgen- 
den dag  volstrekt  niet  wilde  gelooven,  dat  zij  bevallen  was. 
De  zesde  tangverlossing  werd  door  mij  bij  eene  eerst- 
barende  verrigt  van  tengeren  ligchaamsbouw  en  prikkel- 
baar gestel,  welke  zeer  bevreesd  was  voor  den  afloop 
der  verlossing,  naardien  het  vruchtwater  te  vroeg  was 
afgeloopen.  Van  tijd  tot  tijd  kwamen  er  weinig  afdoende 
weeën,  en  daar  de  vrouw  geheel  moedeloos  werd,  was 
ik  genoodzaakt  de  tang  aan  te  leggen,  waarmede  ik  haar 
van  een'  jongen,  in  de  2de  positie,  verloste. 
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De  zevende  kwam  voor  bij  eene  meermalen  gebaard 
hebbende  van  een  zeer  zwak  gestel.  In  het  vorige  jaar 
was  zij  door  mij  behandeld  wegens  eene  hevige  bloeding 
uit  de  scheede,  door  welke  zij  ook  nu  nog  zeer  verzwakt 
was,  en  waartegen  ik  haar  martialia  en  amara  had  voor- 
schreven. De  buik  was  sterk  en  ongelijk  uitgezet,  de 
weeën  waren  zeer  flaauw,  de  vrouw  was  te  zwak  om 
dezelve  te  verwerken,  weshalve  ik  tot  de  applicatie  der  tang 
besloot.  Het  zeer  kleine  kind,  van  het  mannelijk  geslacht, 
kwam  in  de  tweede  positie  ter  wereld,  waarna  ik  bemerkte, 
hetgeen  ik  reeds  te  voren  vermoed  had,  dat  er  nog  eene 
tweede  vrucht  aanwezig  was.  Dit  tweede  kind  kwam  met 
de  billen  voor,  was  een  meisje  en  werd  spoedig  geboren. 

De  achtste  vrouw,  die  ik  per  forcipem  verloste,  was  eene 
primipara  van  een  goed  gezond  gestel,  bij  welke  de  dolores 
voor  mijne  komst  zeer  hevig  waren,  maar  daarna  geheel 
ea  al  ophielden.  Het  hoofd  was  tot  in  bet  midden  van 
het  kleine  bekken  gezakt  en  stond  in  de  eerste  positie. 
Na  geruimen  tijd  werden  de  weeën  wederom  sterker, 
waardoor  het  hoofd,  waarop  een  sterk  caput  succedaneum 
was  ontstaan,  tot  in  den  uitgang  van  het  kleine  bekken 
drong.  Hier  bleef  het  in  weerwil  van  zeer  hevige  weeën 
lang  onbewegelijk  staan,  ik  besloot  hierom  en  omdat  de 
Trouw  alle  geduld  verloor  en  den  moed  op  goeden  af- 
loop geheel  opgaf,  haar  per  forcipem  Ie  verlossen,  waar- 
door dan  ook  in  korten  tijd  een  groot  kind  van  het 
mannelijk  geslacht  ter  wereld  werd  gebragt. 

De  negende  met  behulp  der  tang  verloste  was  eene 
zwakke  multipara,  reeds  meermalen  door  mij  wegens 
bekkenvernaauwing  forcipaal  geholpen ;  door  middel  der 
tang  beviel  zij  voorspoedig  van  een  levend  kind  van  het 
mannelijk  geslacht  in  de  eerste  positie. 
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Het  tiende  geval  kwam  bij  eene  eerstbarende  voor, 
bij  welke  het  liquor  amnii  in  het  begin  van  het  tweede 
tijdperk  was  afgeloopen.  De  arbeid  wras  zeer  langdurig 
en  het  hoofd,  ofschoon  laag  staande,  voederde  niets. 
Er  was  een  groot  hoofdgezwel  ontstaan,  de  partus  had 
reeds  24  uren  geduurd,  er  was  geene  hoop  op  spoedigen 
afloop,  waarom  ik  de  tang  aanlegde  en  na  eenige  tracties 
een  levend  kind  van  het  mannelijk  geslacht  ter  wereld 
bragt. 

De  el/de  tangverlossing  viel  voor  bij  eene  Israëlitische 
reeds  meermalen  gebaard  hebbende  vrouw.  Zij  was  ont- 
zettend bevreesd  en  angstig,  niettegenstaande  ik  haar 
reeds  driemaal  in  vrij  voorspoedige  verlossingen  had  bij-^ 
gestaan;  Toen  ik  bij  haar  geroepen  werd,  vond  ikfaaar 
in  de  uiterste  vertwijfeling;  het  vruchtwater  was  evea 
te  voren  afgeloopen  en  het  hoofd  zakte  langzaam. 
Langzamerhand  werden  de  weeën  minder  krachtig;  of- 
schoon ik  de  vrouw  aanhoudend  moed  insprak,  werd  zij 
zoo  woest  en  wild,  dat  ik,  bevreesd  vóör  het  ontstaan 
van  convulsies,  besloot  de  tang  aan  té  leggen.'  Het  kind, 
een  meisje,  kwam  levend  ter  wereld  in  de  derde 
positie. 

De  laatête  tangverlossing  verrigtte  ik  bij  eene  onge- 
huwde primipara  van  een  prikkelbaar  gestel.  De  arbeid 
was,  misschien  ook  door  psychischén  invloed,  daar  dé 
vrouw  zeer  voor  de  schande  bevreesd  was  en  hare  zwan- 
gerschap zoo  lang  mogelijk  verborgen  had  gehouden, 
zeer  traag  en  raoeijelijk.  Ik  verrigtte  eene  venaesectie 
en  smeerde  unguentum  belladonnae  rondom  het  ostium 
en  in  de  vagina  in,  waarna  een  ruim  zweet  uitbrak,  er 
ontspanning  ontstond  en  de  weeën  in  kracht  toenamen). 
Maar   hoe  sterk   ook   de   weeën  waren,  het  hoofd  bleef 
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steeds  io  exitu  pelvis  staan,  waarom  ik  na  lang  g;eduld 
te  hebben  gehad  besloot  door  middel  der  tang  aan  de 
zaak  eeo  einde  te  maken.  Het  kind,  zijnde  een  stevige 
jongePf  kwam  levend  in  de  eerste  positie  ter  wereld. 

Kéeringm  werden  tweemaal  door  mij  yerrigt:  Ae  eerste 
b^  eene  multiparaj;  big  welke  ik  door  eenen  anderen 
Yroedmeester  in  consult  was  geroepen.  Het  Yruchtwater 
was  reeds  eenigen  tijd  geleden  afgevloeid  en  de  schouder 
sterk  ingedrongeni  de  voeten  hoog  geplaatst,  de  baar- 
moeder strak  om  het  kind  gespannen.  Ik  behoef  niet 
te  zeggen,  dat  de  keering  met  vrij  wat  moeijelijkheid 
gepaard  ging.  Ik  had  de  vrouw  op  knieën  en  ellebogen 
geplaatst,  het  kind  kwam  dood  ter  wereld.  De  positie 
was  eene  1ste  regterschouder-ligging  geweest. 

Be  tweede  keeriog.  deed  ik  insgelijks  bij  eene  multi- 
para,  bij  welke  het  vrachtwater  verscheidene  uren  te 
voren  was  afgeloopea;.  men.  had  m^,  daar  er  geene 
weeën  gevoeld  waren,  niet  laten  roepen.  Eindelijk  steldea 
zich  pijnen  in,  waarop  mej[i  mijt  liet .  roepen. .  Ik  vood 
eene  eerste  schouderligging,  en  daar  er  genoegzame  ont- 
sluiting was,  liet  ik  de  vrouw  op  knieën  en  ellebpgen  zich 
plaatsen,  waarna  ik  haar  verloste  van  een  zoon,  die  slechts 
weinige  oogenblikken  teekenen  van  leven  gaf.  Alle 
aangewende  pogingen  om  het  levensbeginsel  verder  op 
te  wakken  bleven  vruchteloos. 

Kunetmatige  afhaling  der  nageboorte. 

Viermaal  werden  de  secundinae  kunstmatig  door  mij 
vèrwjgderd. 

1.  Eene  multipara  was  forcipaal  door  mij  verlost,  het 
duurde  eenige  tijd  eer  de  uterus  zich  behoorlijk  contra- 
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heerde,  er  was  echter  geene  bloeding.  De  vrouw  maakte 
zich  over  het  lang  uitblijven  der  nageboorte  zeer  be- 
vreesd, daar  deze  in  hare  vroegere  verlossingen  steeds 
schielijk  was  gevolgd.  Zij  stelde  zich  allerhande  schrik- 
beelden voor,  waarom  ik  besloot  de  hand  in  te  brengen 
om  de  oorzaak  der  vertraagde  uitdrijving  op  te  sporen. 
De  placenta  was  genoegzaam  geheel  los  en  ik  bragt  ze 
zonder  eenige  moeite  naar  buiten. 

2.  Eene  meermalen  gebaard  hebbende  vrouw  beviel 
in  de  7de  maand  harer  zwangerschap.  Oogenblikke- 
lijk  na  de  geboorte  des  kinds  ontstond  er  hevige  bloeding, 
waardoor  zich  alle  verschijnselen  openbaarden,  die  door 
sterk  bloedverlies  plegen  te  worden  voortgebragt.  Ik 
bragt  de  hand  in,  vond  de  placenta  nog  voor  een  groot 
deel  vastgehecht  en  nam  ze  weg,  waarna  de  uterus  zich 
contraheerde  en  de  bloeding  ophield. 

3.  Eene  multipara  was  zeer  voorspoedig  bevallen;  de 
secundinae  volgden  na  eenigen  tijd  niet,  er  ontstond 
bgte  bloeding;  wrijvingen  op  den  buik^  enz,  werden  door 
mij  in  het  werk  gesteld,  maar  de  bloeding  nam  toe  en 
werd  vrij  hevig,  weshalve  ik  het  geraden  oordeelde  de 
placenta  weg  te  nemen,  hetwelk  ik  dan  ook  onmiddel- 
lijk ten  uitvoer  bragt. 

4.  Ook  hier  had  de  vrouw  meermalen  gebaard,  zij 
was  van  eene  teedere  constitutie;  de  buik  was  sterkuit- 
gezet  geweest;  op  het  einde  der  graviditeit  was  oede- 
mateuse  zwelling  der  voeten  ontstaan.  De  vrouw  was 
zeer  bevreesd  van  tweelingen  te  zullen  bevallen,  wat 
intusschen  niet  gebeurde.  Het  kind  werd  zeer  voorspoedig 
geboren,  kort  daarna  ontstond  haemorrhagie,  en  terwijl 
zich  de  uterus  niet  wilde  contraheren,  nam  ik  de  pla- 
centa weg. 
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Kraambed. 


De  afloop  van  het  kraambed  was  voor  het  meereadeel 
gUQstig  te  noemen ;  drie  vrouwen  leden  aan  mastitis,  eene 
aan  febris  gastrica,  eene  aan  diarrhoe,  eene  tengevolge 
van  gevatte  koude  aan  catarrhus  vesicae;  tweemaal  was 
ik  hier  genoodzaakt  den  catheter  te  appliceren,  de  vrouw 
herstelde  spoedig  onder  het  gebruik  van  demulcentia. 
Eene  andere  meermalen  gebaard  hebbende  vrouw>  die 
zeer  voorspoedig  zonder  mechanische  hulp  bevallen  was, 
kreeg  den  vierden  dag  hevige  koorts  met  pijnen  inden 
onderbuik,  terwijl  de  zogafscheiding  niet  tot  stand  kwam« 
De  ziekte  deed  zich  alras  als  peritonitis  puerperalis 
kennen.  Eene  aderlating  werd  gedaan,  bloedzuigers  geap- 
pliceerd,  unguentum  hydrargyri  ingewreven,  calomel 
inwendig  toegediend,  maar  alles  vruchteloos,  de  vrouw 
overleed  den  elfden  dag  na  hare  bevalling. 
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D».  BRHARDT,  BADARTS  TE  PETERSTflAL.  TERRIGT. 


{DeuUeke  Zeii^ckr./.  StMttarzn.  Neue  Foigê^  Bd.  /,  ê,W  «.«.«p.) 


Wy  acfatea  het  volgende  g!eval  wel  waardig  aan  de 
vergetelheid  ie  worden  onttrokken,  niet  ondat  hét  eea 
geral  van.  keizersnede  is,  maar  om  de  r^den  waarom 
Dr.  'ËiHAiiBT  ;Ventoeende  tot  de  opératie  gedwongen  te 
zijn,  die;  zoo  wij'imee^en,  tot  nu  toe  als  eem'jgp  in  hare 
soort  daar  staat. 

Dr.  E.  werd  den  26  April  1852  bij  eene  barende 
geroepen,  bij  welke  twee  vroegere  bevallingen  voldoende 
bewezen  hadden,  dat  er  geene  bekkenvernaaawing  noch 
afwijking  der  overige  geslachtsdeelen  bestond.  Er  waren 
sinds  kort  weeën  opgekomen;  de  onderzoekende  vinger 
kon  geen  deel  des  kinds  onderscheiden,  het  ostium  liet 
zich  hard  aanvoelen  en  was  vast  gesloten,  maar  het 
vruchtwater  liep  af  zonder  dat  er  eene  blaas  was 
gevoeld.  (Naardien  het  ostium  volgens  getuigenis  van 
Dr.  E.  vaêt  gesloten  was,  kon  er  zich  ook  moeijelijk 
eene  blaas  vormen.)  Daar  de  weeën  na  wegvloeijing 
van  het  liquor  niet  sterker  werden,  gaf  E.  secale  cornutum, 
hetwelk  eer  na-  dan  voordeelig  werkte  omdat  de  weeën 
niet  sterker  werden,  maar  de  pols  versnelde.     (Al  was 


485 

het  de  toedien  ing  vaik  secale  cornutubf)  alleen  in  een 
geval  dat  daartoe  volstrekt  ongeschikt  wèa,  dan  vvare 
dit  genoeg  o^  Dr.  E.  den  raad  te  geven,  zich  voortaan 
liever  alleen  met  zijne  badgasten  bezig  telhonden,  en  de 
verloskunde  aan  hen  overtelaten,  dié  weten  dat  b^  een 
geheel  gesloten  ostiutn,  ha  wegvloeijing  yan  het  vrucht* 
water,  moederkoorn  niet  te  pas  kan  komen,.) 

De  toestand  der  vrouw  bleef  den  volgenden  dag  dezelfde; 
in  den  nacht  van  27  of  28  April  werden:  dé  weeën 
sterker,  men  voelde  nu  het  hoofd  des  kinds,  maar  ip 
moedermond  was  vast  en  krampachtig,.  neau'welijk8>:tar 
grootte  van  een  sechs-kreüzerstück  geopend;  de  buik 
niet  pijnlijk,  en  de  vrouw  zoo  wel  dat  ze  vén  tijd.  tot 
tijd  door  de  kamer  wandelde.  Ook  beweerde  zij  jlu  en 
dan  nog  leven  te  voelen.  (Het  blijkt  niet  djt  Dr.  £• 
zich  dioor  middel  van  bet  stethoscoop  hiervan  overtuigde.) 

Den  daaropvolgende  nacht  weder  eenige.weegn,  waarna 
zeer  onverwacht  herbenen  en  bloed  door  de  scbeede  naai^ 
buitenkomen.  Hétostium  is  ter  grootte  van 'een'  gulden 
geopend,  maar  het  onderzoek  met  den  vinger  prikkelde 
zoo  sterk,  dat  hét  zich  va^t  om  denzelven  zameatrok; 
men  kon  toch,  zegt  E.  een  van  huid  ontbloot  stuk  bc^ft 
voelen.  Hoé  zich  de  vrouw  nu  bevond,  verhaalt  Dr.  E; 
ons  niet,  maar  wel,  dat  hij  bij  bestaande  kramp  ^an 
het  nog  weinig  geopende  ostium  een'  stompen  haak 
inbragt,  om  daarmede  zoo  mogelijk  het  hoofd  af  te 
halen;  terwijl  hij  er  zeer  naif  bijvoegt  dat  deze  pogingen 
mislukten  en  slechts  dienden  om  de  kramp  te  vermeetr 
deren.  Ieder  ander  dan  Dr.  E.  zou  dit  waarschijnlijk; 
vooraf  begrepen  hebben. 

»Wij  hadden  derhalve  zegt  hij,  hier  met  tetanische 
kramp   van   den   moedermond   te   doen,    maar  ook   de 


\ 


486 

geheele  baarmoeder,  vooral  de  f  undus,  was  van  vorm  veran* 
derd,  de  fundus  stond  links  en  was  meer  spits  van  gedaante. 
Uit  de  scheede  vloeide  bloederige,  stinkende  etter." 

Baden  werden  voorgeschreven,  eene  venaesectie  gedaan, 
bloedzuigers  geappliceerd,  lavementen  met  asa  foetida 
ingespoten,  inwrijvingen  met  kwikzalf  en  belladonna 
op  den  buik  verrigt,  opium  met  belladonna  in  de 
scheede  en  rond  het  ostium  gesmeerd;  inwendig  eindelijk 
eene  mixtuur  van  asa  foetida  met  tinctura  thebaica 
gegeven.  —  Wie  zou  nog  durven  beweren  dat  er  niet 
genoeg,  of  liever  niet  veel  werd  gedaan? 

In  weerwil  van  al  deze  middelen,  had  E.  het  verdriet 
te  zien,  dat  de  toestand  den  30  April  en  1  Mei  erger 
werd:  de  weeën  bleven  geheel  weg,  de  buik  zette  op 
en  werd  pijnlijk,  een  klein  beenstuk  stak  buiten  den 
moedermond  en  werd  met  groote  moeite  verwijderd; 
het  was  het  regter  wandbeen.  Het  ostium  bleef  even 
krampachtig  zamengetrokken,  het  was  niet  mogelijk  trots 
alle  inspanning  er  door  te  komen  (ofschoon  het  toch  wijd 
genoeg  open  schijnt  te  zijn  geweest  om  een  geheel 
wandbeen  door  te  laten).  Tampons  bestreken  meteene 
zalf,  die  rijkelijk  met  belladonna  was  bedeeld,  werden 
tegen  [het  ostium  aangelegd  maar  te  vergeefs. 

In  dezen  toestand,  zegt  E.,  moest  er  worden  ingegre- 
pen, wilde  men  de  vrouw  niet  reddeloos  verloren  laten  gaan, 
Slechts  twee  wegen  blijven  er  volgens  zijne  meeniug 
open,  of  den  moedermond  zoo  goed  het  gaan  wilde  te 
dilateren,  of  keizersnede  te  verrigten.  Hij  raadpleegt 
zijnen  Collega,  den  Physicus  Dr.  Hölzliit,  en  beide  vinden 
aangewezen  sectio  caesarea  te  doen.  De  vrouw  gaf  hare 
toestemming,  waarna  de  operatie  den  2  Mei  des  namid- 
dags 3  uur  werd  ten  uitvoer  gebragt. 
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Na  haar  door  cbloroforme  ligt  te  hebbea  bedwelmd» 
deed  E.  de  incisie  in  de  linea  alba;  de  fundus  uteri  trad 
dadelijk  in  de  wond>  was  wankleuri^y'dóor  de  bestaande 
ontsteking  gedeeltelijk  met  het  buikvUes  tereenigd.  Bij 
de  opening  der  baarmoeder  kwam  ichor  te  Yoorschijn; 
hare  wanden  waren  dun  en  week;  het  kind  werd  zonder 
moeite  uitgehaald;  de  placenta  verkeerde  reeds  in  staat 
van  ontbinding  en  was  al  voor  een  gedeelte  door  de 
scheede  weggevloeid,  de  rest  werd  door  de  wond  naar 
buiten  gehaald.  De  wondranden  werden  vereenigd  en 
het  gewone  verband  aangelegd. 

Het  kind  was  groot,  geheel  voldragen,  de  fontanellen 
waren  buitengewoon  groot,  waardoor  het  uitvloeijen  der . 
hersenen,  bij  drukking  op  het  hoofd  door  de  baarmoeder, 
begrijpelijk  werd. 

Koude  omslagen  werden  om  den  buik  gelegd;  s'avonds 
was  de  vrouw  redelijk  wel,  ook  den  volgenden  dag  en 
den  morgen  van  den  derden.  Tegen  den  avond  ver- 
meerdering der  pijn,  snelle  pols,  neiging  tot  braken. 
Arnica  met  acidum  Hynsichtii  werd  voorgeschreven.  De 
nacht  werd  slapeloos  doorgebragt.  Den  5den  Mei  s'morgens 
ontstond  er  collapsus,  het  gelaat  was  pijnlijk  vertrokken, 
de  pols  zeer  klein,  de  extremiteiten  koud;  de  vrouw 
braakte  ook  van  tijd  tot  tijd.  Drie  grein  moschus  met 
een  vierde  grein  opium  pro  dosi  werd  voorgeschreven, 
de  vrouw  kwam  langzamerhand  bij,  maar  slechts  Yoor 
kort;  zij  stierf  des  avonds  van  den  volgenden  dag,  dus 
4  geheele  dagen  na  de  operatie. 

i>Was  in  dit  geval,  zoo  gaat  E.  voort,  de  keizersnede  gein- 
diceerd  ?  Of  had  men  op  andere  wijze  de  operatie  kunnen 
ontgaan?  Eene  incisie  in  den  moedermond,  het  ingaan 
met  de  hand,  het  vatten  der  voeten,  keeren  en  afhalen 
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Tan  het  kind  lag  hier  yoor  de  hand;  inaar....;^«tftetWtf 
had  zeer  groot  moeten  wezen^  er  totu  even  zeer  bloed  en 
iehor  in  de  butkhaffe  uitgestort  $  door  het  indringender 
hand  zou  de  ttkinijding  door  (nêcheuring  vergroot 
zijn  geworden  y  en  de  prognose  was  zoo  niet  slechter, 
dan  toch  even  slecht  geweest  als  bij  de  keizersnede. 
Hierbij  had  men  met  eene  gesne4ene  wond  te  dóen,  kon 
met  eigene  oogen  zien^  hoe  de  uterus  er  uit  zag  ^  en 
behoefde  minder  vrees  te  hebben  voor  uitstorting  in  den 
buik.'' 

.  Wij  vonden  de  redenen ,  die  Dr.  E.  er  toe  bragten  om 
keizersnede  te  doen  en  deze  operatie  boven  de  bloedige 
dilatatie  van  den  moedermond  te  verkiezen,  te  curieus 
om  ze  niet  met  zijne  eigene  -woorden  mede  te  deelen. 
Ligt  had  men  ons  anders  van  overdrijving  of  verkeerde 
voorsteUing  beschuldigd.  Bat  er  nog  eene  andere  manier 
bestaat  om  hlpèdige  dilatatie  van  den  baarmoedermond 
te  doeiiy  namelijk  de  zoogenoemde  débridations  multiples, 
d  een  zeker  aantal  insnijdingen,  waarvan  ie4er  des  te 
minder  diep  behoeft  te  wezen,  naarmate  men  er  meerdere 
doet,  ddt  er  bij  deze  insnijdingen,  zelfs  niet  bij  ééne 
insnijdiog,:  mits  men  ze  voorzigtig  doet,  geen  gevaar  hoe- 
genaamd is  om  het  buikvUes  tebeleedigen,  geen  gevaar 
dus  ook  van  eenige  üitstortipg  in  de  buikholte,  hiervan 
seh^at  Dr.  £.  niet  het  minste  idé^  te  hebben  gehad. 
Door  dén  buik  open  te  snijden,  kon  hij  immers  zien 
hoe  de  baarmoeder  er  uitzag! 

De  handboeken ,  zoo  lezen  wij  verder  bij  £.,  beperken 
de  keizersnede  zeer;  zij  staan  die  alleen  toe: 

1»  .als  een  kind  buiten  de    baarmoeder  is  (£.  vergeet 
dat  dit  buik'y  niet  keizersnede  is); 

Qt^  b\j  een  levend  voldragen  kind  in  de  baarmoeder, 
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wadneer  het   b^]ïkeQ    zoo  iiaau\r  i$,  dat  het  kiad 
er  niet  >di(ior  i  i^ftn ;  . 

8.  hij   ziaamgjegroeide  tweelibgen  y   dïe  biet  t<3  schei-* 

den  zijn; 
4.  bij  ig&n  dood  iind  in  de;  baarmoeder,,  iddtén  het 
hèkhsÉL   zoo  vèrnaaawd  is,  dfit  devriicht^r  zelfs 
bij  stukken  niet  kan  wordeo  4oor^èh^aldJ 
Gecon^raindiceerd  is  keizersnede  bij  een  bekken,  welks 
conjugata  grooter  is  dan  3  duim.  Dr.  E's  geval  was  dus 
niet  onder  de   aangenomene    indicaties   begrepen,    maar 
toch  gelooft  hij,  dat,  hoe  gering  de  hoop  op  goed  gevolg 
ook  was,  de  keizersnede  hier    toch  het  eenig  mogelijke 
redmiddel   aanbood.     De    Directeur    der    Yerloskuodige 
Kliniek  te  Freiburg  was  het  hierin  geheel  met  hem  eens. 
»Dit  geval  is,   zegt  E.,   voor  zoo  ver  mij  bekend  is, 
geheel  eenig,  en    het   spijt  mij  slechts  de  operatie  niet 
vroeger   te   hebben   gedaan,    namelijk  toen    de   fundus 
uteri   nog   niet    ontstoken   was.     Es  ware  demnaeh  die 
Seetio   casêarea   alêhald  vorzunehmen^    êohald   man  hei 
einem  toniêchen  Krampfe  des  Muttermundeê,  und  über- 
haupt des  untern  Abêchnittes  der  Gebdrmutter,  denselhen 
auf  heinerlei  fFeise  zu   beseitigen  int  Stande  ist,  denn 
melius  dubium  remedium  quam  nuUum 

Gaan  wij  nu  met  korte  woorden  de  behandeling  van 
Dr.  E.  na,  dan  bestond  deze: 

1.  In  het  toedienen  van  secale  cornutum  bij  een  ge-> 
sloten  ostium,  na  wegvloeijing  van  het  vruchtwater. 

2.  In  het  inbrengen  van  een'  stompen  haak  om  te  trach- 
ten het  hoofd  des  kinds  door  een  ter  grootte  van 
een'  gulden  geopend  ostium  te  halen,  terwijl  er 
tegelijk  sterke  spasmus  van  dat  ostium  bestond. 

3.  In  het  doen  van  keizersnede,  omdat  hij  vreesde  door 


490 

iDSDijding  van  het  vaginaalgedeelte  in  de  buikholte 

uitstorting  te  verkrijgen,  terwijl  hij  door  een  zeker 

aantal  incisies  te  doen,  de  hand  gemakkelijk  had 

kunnen  invoeren. 

Verdere  gevolgtrekkingen  te  maken,  laten  wij  den  Lezer 

over.    Het   is    ons   niet    bekend   of  men   Dr.    Eeha&dt 

de   verloskundige   praktijk   al   of  niet  verboden  heeft. 

V.  G. 


STRIJD  OVER  HET  AL  OF  NIET  BESTAAN  VAN 
PARTUS  SEROTINDS. 


(Wiener  Woehenschri/t,  1864.) 


Wij  achten  dit  door  Prof.  Sghumagher  vaa  Salzburg  in 
verscheidene  nommers  van  het  Wiener  fFochenschrift 
zeer  uitvoerig  gerapporteerde  geval  belangrijk  genoeg  om 
het  hier  in  het  kort  mede  te  deelen,  ofschoon  het  ge- 
deeltelijk in  dit  Tijdschrift  minder  te  huis  behoort. 

Maria  E....,  eene  ongehuwde»  21jarige  dienstmeid, 
gaf  den  lOden  Dec.  1852  bij  het  Collegialgericht  te 
St.  J.  te  kennen:  dat  zij  in  de  zesde  maand  zwanger 
wasy  dat  hare  menses  den  27sten  Julij  hadden  moeten 
vloeijen,  maar  toen  weggebleven  waren;  dat  zij  na  den 
Uden  dier  maand  aan  misselijkheid,  hoofdpijn,  enz.  had 
geleden,  waarvan  zij,  in  de  meening  dat  zulks  uit  eene 
gewone  ongesteldheid  voorkwam,  aan  hare  moeder  en 
huisgenooten  kennis  had  gegeven.  Daar  haar  toestand 
niet  veranderde  en  men  haar  schertsende  te  verstaan  gaf, 
dat  ze  welligt  zwanger  zou  wezen,  ging  zij  naar  den  Heel- 
meester R.  te  G.,  bij  wien  zij  vroeger  had  gediend,  die  het 
er  voor  hield  dat  zij  zwanger  was,  maar  haar  den  raad 
gaf  tot  de  twintigste  week  te  wachten  en  dan  bij  hem 
terug  te  komen.  Zij  deed  zulks  en  de  zwangerschap 
werd   nu   door   den   genoemden  Heelmeester   duidelijk 

VI.  33 
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erkend.  Bij  ondervraging  kwam  deze  eindelijk  op  de 
gedachte,  dat  het  meisje  den  Uden  Julij  zwanger  was 
geworden. 

Da6r  zij  nimmer  (natuurlijk  volgens  haar  zeggen)  met 
eenen  man,  zelfs  niet  met  haren  minnaar  iets  te  doen 
had  gehad,  zoo  moest  zij  door  iemand  buiten  haar 
weten  en  toedoen  bezwangerd  zijn  geworden. 

Het  kwam  nu  uit,  dat  zij  den  Uden  Julij  bij  zekeren 
assistent-heelmeester  Rudolf  S.  was  gegaan  om  zich  eene 
kies  te  doen  trekken,  dat  deze  haar  in  bed  had  laten 
liggen,  haar  door  chloroforme  had  bedwelmd  en  de 
kies  had  getrokken,  dat  zij  geruimen  tijd  in  half  be- 
wusteloozen  toestand  was  gebleven ,  niet  bemerkt  had, 
dat  S.  eenigen  onbehoorlijken  omgang  met  haar  had 
gehad,  ook  na  volkomen  bijkomen  geene  wanorde  aan 
hare  kleeding,  noch  vlekken  >  noch  pijn  of  iets  anders 
had  bespeurd,  zoodat  2ij  dan  ook  niet  de  minste  gedachte 
koesterde,  dat  er  iets  met  haar  geschied  was. 

Nadat  de  Heelmeester  R.  te  G.  haar  voor  «wanger  had 
verklaard,  was  aij  tot  de  overtuiging  gekomen ,  dat 
Rudolf  S.  misbruik  van  hare  bedwelming  had  gemaakt, 
weshalve  te  hem  eenen  brief  had  doen  schrijven,  waarin 
tij  schadevergoeding  eischte,  daar  ze  door  hem  ongelnlc* 
kig  wds  gemaakt. 

Op  grond  der  gedane  aanklagt  werd  Rudotf  S«  den 
18.  Dec.  1852  in  verhoor  genomen.  De  door  hem  a%e* 
legde  bekentenis  is  te  vuil,  te  schandelijk  om  hkrmed^ 
gedeeld  te  worden;  genoeg  z:y  bet  te  zeggen,  dat  hij 
eene  pogitig  had  gedaan  ran  het  meisje  in  haren  be- 
wusteloozen  toestand  misbruik  te  tnakeii,  maar  dat  dese 
mislukt  was,  doordien  de  ejaculatie  had  plaats  gegrepai, 
voordat  er  eenige  aanraking  was  geweest,   flij  ontkende 
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volstrekt  niet  dat  het  meisje  zwanger  was,  rnaar  wel 
dat  zulks  door  zijn  toedoen  zoude  zijn  geschied. 

Twee  Doctoren,  de  Heeren  S.  en  W.,  werden  met  het 
onderzoek  der  zaak  belast  en  legden  de  volgende 
verklaring  af. 

»Maria  E.  bevindt  zich  in  het  einde  van  de  zesde  maand 
der  zwangerschap.  Het  voorhandenzijn  van  het  frenulum, 
de  nog  gekrulde  haren,  de  toeloing  van  den  schaaniherg^ 
de  engte  der  scheede  maken  het  waarschijnlijk,  dat  zij 
ïnj  het  plegen  der  daad  virgo  was,  zeker  ten  minste  is 
het,   dat  de  coitus  slechts  zelden  kan  zijn  uitgeoefend. 

Daar  er  geene  sporen  van  geweld  zijn  waargenomen, 
moet  de  coitus  gepleegd  zijn,  terwijl  het  meisje  in  be- 
wusteloozen  toestand  verkeerde." 

Aangezien  het  bleek,  dat  Rudolf  S.  met  de  beide 
Heeren  Doctoren  in  geene  vriendschappelijke  verstand- 
houding stond,  en  de  volkomene  onpartijdigheid  dier 
Heeren  dus  niet  boven  allen  mogelijken  twijfel  verheven 
was,  vond  de  met  het  onderzoek  belaste  Regter  het  noodig 
bij  het  Landsgeregt  te  S.  te  verzoeken,  dat  men  door 
andere  deskundigen  de  zaak  zou  doen  onderzoeken;  ten 
dien  einde  werden  de  beide  Hoogleeraren  W.  en  SGh(u- 
macher)  benoemd,  aan  welke  eene  menigte  vragen  over 
hetgeen  bij  bedwelming  door  chloroforme  kan  plaats- 
hebben werden  voorgesteld,  die  wij  hier,  even  als  de 
daarop  gegevene  antwoorden,  met  stilzwijgen  zullen 
voorbijgaan. 


Den  19den  Mei  zoude  de  zaak  van  Rudolf  S.  wegens 
verkrachting  behandeld  worden,  maar  men  was  genood- 
zaakt ze  te  verdagen,    daar   Maria  E.  nog  niet  bevallen 
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waê^  ofschoon  men  de  bevalling  dagelijks  te  gemoet 
zag.  Dr.  W.  en  de  vroedvrouw  van  St.  J.  werden  gelast 
het  verder  verloop  der  zwangerschap  na  te  gaan,  de 
baring  te  observeren  en  berigt  daarvan  te  doen. 

Den  24.  Mei  beviel  de  vrouw  zeer  regelmatig  van  een 
gezond,  goed  gevoed,  krachtig  kind  van  het  mannelijk 
geslacht»  waaromtrent  Dr.  W,  het  volgende  aangaf:  de 
wandbeenderen  staan  ongeveer  4  lijn  van  elkander, 
de  groote  fontanel  is  10  lijn  lang  en  6  breed,  de 
kleine  heeft  de  grootte  eener  hazelnoot,  de  schedelbeen- 
deren  zijn  overigens  hard  en  weinig  bewegelijk;  de 
pupillarmemhraan  (zegt  het  rapport)  «V  verdwenen^ 
de  navelstreng  onder  de  middellijn  des  ligchaams 
ingeplant,  de  testikels  bevinden  zich  in  het  scrotum, 
de  nagels  zijn  vast,  reiken  niet  over  de  vingertoppen 
heen.  De  lengte  der  ledematen  is  onderling  en  in 
verhouding  tot  den  romp  volkomen  evenredig.  De  vroed- 
vrouw geeft  nog  aan,  dat  vier  weken  voer  de  haring^ 
dus  iets  na  den  tijd,  waarop  de  bevalling  zou  hebben 
moeten  geschieden,  wilde  weeën  bij  de  vrouw  waren 
opgekomen,waartegen  warme  doeken  en  kamillen  verligting 
gaven,  terwijl  Dr.  W.  terzelfder  tijd  eene  aderlating  deed, 
waarna  de  krampen  minder  werden. 

Den  26.  Mei  werden  moederen  kind  door  de  Doet.  M.  en 
W.  onderzocht;  van  het  laatste  getuigden  zij :  het  kind  is  21 
duim  lang,  weegt  7  pond  19  lood  (civielgewigt),  is  goed 
gevoed,  ongewoon  groot  en  sterk,  de  huid  niet  gerim- 
peld, zonder  wolharen,  de  hoofdharen  goed  ontwikkeld, 
de  voorste  fontanel  bijna  gesloten  en  niet  groot  er  dan  eene 
erwty  de  achterste  en  de  zijdelingsche  fontanellen  geheel 
gesloten.  De  afstand  van  kin  tot  achterhoofd  6  duim,  de 
regte  afmeting  5  duim  1  lijn,  de  dwarse  3*/2;  de  breedte  der 
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schouders  5%  der  heupen  4V4  duim«  Deze  teekenen,  de 
krachtige  stem,  het  aanhoudende  zuigen,  de  kraohtvoUe 
bewegingen  duiden  op  een  ongewoon  sterk  en  meer  dan 
voldragen  kind,  welke  teetikele  reeds  in  het  scrotum  zijn^ 
Het  protokol,  hetwelk  wij  hier  in  uittreksel  hebben 
medegedeeld,  w.erd  door  den  met  het  onderzoek  belasten 
Regter  niet  onderteekend,  daar  hij  bij  de  opmaking  van 
hetzelve  niet,  bij  het  onderzoek  echter  wei  tegenwoordig 
was,  waarbij  er  tusschen  de  beide  He^en  deskundigen 
reeds  eenig  yerschil  van  meening  bestond*  Daar  vooreerst 
het  protokol  niet  gelegaliseerd  was,  èü  tén  anderen  niet 
voldoende  bevonden  werd,  werden  aan  de  béide  des** 
kundigen  de  volgende  vragen  voorgesteld: 

1.  Is  het  onderzochte  kind  werkelijk  datgene,  hetwelk 
Maria  E.  ter  wereld  heeft  gebrdgt? 

2.  Is  dit  kind  volkomen  voldragen? 

3«  Zijn  er  gronden  voorhandenen  welke  om  aanteneknes, 
dat  de  ;£  wangerschap  labgerdan  gewoonlijk  heeft  geduurd? 

4.  Was  de  baring  regelmatig? 

5.  Zijn  er  gronden  om  aan  te  nemen,  dat  Maria  £• 
den  Uden  of  zelfs  den  18den  Julij  zwangef  is  geworden? 

De  beide  deskundigen  brengen  afzonderlek  rapport 
uit;   beiden  beantwoorden  de  eerste  traag  bevestigend. 

Op  de  tweede  vraag  antwoordt  Dr.  M«:  y>Gaat  men 
de  grootte  en  zwaarte  des  kinds  na^  de  afmetingen 
van  het  hoofd  én  andere  ligohaamsdeelen^  [dé  fontei- 
nellen^  den  grooten  dikken  buik,  de  plaats  vdn  m- 
planting  det  navelstreng  {NB.  IVi  dndm  onder  de 
middellyn),  het  sorotum^  do  sterk  ontwikkelde  spieren, 
de  huidy  de  zith  kracktig  bewegende  ledentateH,  de  £ë- 
hoorlijke  ligohaamswarmte  ^  de  krachtige  stem  f  hei 
gemakkelijke  en  hoorbare  ademen^  het  volkamen  opeHen 
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der   oogen,   enz.   enz,y  dan  moet  men  buiten  twijfel  het 
kind  voor  meer  dan  voldragen  houdenj* 

Dr.  W.  zegt  daarentegen  het  volgende:  )>Gaat  men 
de  lengte^  zwaarte  en  a/metingen  van  het  kind  na^ 
den  krachtigen  ligchaamêbouw,  de  natuurlijke  verhou- 
ding tustchen  hoofd  ^  romp  en  ledematen  ^  de  goed 
gevormde  huid,  de  volkomene  ontwikkeling  der  nagelt 
aan  handen  en  voeten^  de  lange  hoofdharen,  het  goed 
gevormd  gelaat,  de  vastheid  van  het  overgebleven  gedeelte 
der  navelstreng,  de  aanwezigheid  der  ballen  in  het 
scrotum^  dan  is  hieruit  met  zekerheid  op  te  merken,  dat 
het  kind  eene  volkomen  voldragene,  levensvatbare,  goed 
gevoede  en  ontwikkelde  vrucht  is,  ofschoon  sommige  tee- 
kenen  de  geheele  rijpheid  schijnen  te  weerspreken  ^  bijv. 
de  aan  het  voorste  gedeelte  van  het  hoofd  spaarzame 
hoofdharen,  het  vier  lijn  van  elkander  afstaan  der  ossa 
parietalia,  het  aanliggen  van  de  ooren  tegen  het  hoofd^ 
de  dunne  navelstreng,  hare  lagere  inplanting,  en  het  niet 
reiken  der  nagels  voorbij  de  vingertoppen.  Het  niet 
bestaan  der  kenteekenen  van  overrijpheid  is  echter  geen 
bewijs,  dat  hier  geen  partus  serotinus  bestond,  daar 
dezelfde  oorzaak,  die  de  baring  later  deed  plaats  hebben^ 
ook  de   ontvdkkeling  der  vrucht   kan  hebben  vertraagd. 

Op  de  derde  vraag  antwoordt  Dr.  M.,  dat  partus  serotinus 
•werkelijk  bestaat;  dat  in  het  gegevene  geval  het  waar^ 
schijnlijk  is,  dat  zoodanige  vertraagde  baring  heeft  plaats 
gehad,  daar  de  ter  goeder  naam  staande  moeder  ver- 
zekert met  niemand  anders  omgang  te  hebben  gehad, 
daar  zij  op  de  20ste  week  leven  gevoelde,  daar  er  aan 
het  einde  der  40ste  week  weeën  intraden  met  vermeer- 
derde afscheiding  uit  de  scheede,  daar  verder  het  kind 
alle  kenteekenen  van  meer  dan  voldragen  te  zijn  vertoonde. 
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Dr.  W.  gelooft,  dat  het  aannemen  van  partusWo- 
tlnus  in  het  algemeen  op  dwaling  berust,  maar  dat  toch 
in  het  nu  voorkomende  geval  de  11de  Julij  bijna  met 
zekerheid  als  dag  van  conceptie  kan  worden  aangegeven. 
Van  dien  dag  af  vertoonden  zich  de  gewone  zwanger- 
schapsverschijnselen, na  20  weken  werd  leven  gevoeld, 
aan  het  einde  der  40ste  week  ontstonden  weeën ;  de  vrouw 
heeft  hare  zwangerschap  nimmer  zoeken  te  verzwijgen 
en  heeft  er  volstrekt  geen  voordeel  bij  om  vol  te  houden, 
dat  S.  werkelijk  vader  van  haar  kind  is. 

Overwegende,  wat  hier  toch  wel  reden  van  den  par- 
tus  serotinus  kan  zijn  geweest,  meent  hij  die  te  kunnen 
vinden  in  de  zittende  levenswijze  der  moeder,  de  depri- 
merende gemoedsaandoeningen,  de  groote  menigte  vrucht- 
water,  waardoor  de  baarmoeder  zich  niet  krachtig  genoeg 
kon  zamentrekken,  en  het  nog  niet  verstreken  zijn  der 
portio  vaginalis  op  het  einde  der  veertig  weken. 

In  antwoord  op  de  vierde  vraag  geven  beiden  te 
kennen,  dat  de  baring  met  geene  bijzondere  bezwaren 
gepaard  ging. 

Op  de  vijfde  vraag  antwoordt  Dr.  M. :  Ja,  de  conceptie 
kan  op  11  of  18  Julij  hebben  plaats  gehad.  De  moge- 
lijkheid van  partus  serotinus  bestaai.  Ofschoon  men  de 
oorzaken  niet  juist  kent,  zoo  kan  toch  groote  zwakte 
der  baarmoeder,  deels  door  psychische,  deels  door  phy- 
sische  oorzaken  teweeggebragt,  of  eindelijk  door  mecha- 
nische (bijv.  sterke  uitzetting  der  baarmoeder)  als  voor- 
naamste reden  worden  aangezien. 

Zoodra  het  dus  bewezen  is,  dat  Rudolf  S.  zetigungs^ 
fdhig  is,  spreken  alle  omstandigheden  er  voor,  dat  hy 
vader  van  het  kind  is. 

Dr.  W.  zegt,   dat  dezelfde  oorzaken,  die  de  ontwik- 
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keliog  der  vrucht  vertraagden,  ook  den  duar  der  zwan- 
gerschap kunnen  hebben  verlengd,  en  dat  tnen  het  er 
wel  voor  zal  mogen  houden,  dat  de  conceptie  den  Uden 
of  ISden  Julij  heeft  plaats  gehad. 

(Dat  men  van  conceptie  op  den  Uden  of  ISden  Julij 
gprek  komt  daarvandaan,  dat  Rudolf  S.  b\j  het  verhoor 
te  kennen  gaf,  dat  Maria  £.  den  Uden  of  eene  week 
later  bij  hem  was  geweest,  ofschoon  zij  zelve  steeds 
aangaf  den  Uden  tot  hem  te  zijn  gegaan.) 

In  de  zitting  van  3  Augustus  traden  als  deskundigen 
op  de  vroedvrouw  van  St«  J.,  de  beide  Doctoren  M.  en 
W.   en  de  Professoren  Sch.  en  W.  als  Superarbitranten. 

Rudolf  S.  verklaart  thans,  dat  hij  den  Uden  Julij 
aan  epididymitis  en  blennorrhoea  urethrae  leed,  dat  de 
erectie  hem  teer  pijnlijk  was  en  de  ejaculatie  reeds 
bad  plaats  gehad,  voor  hij  de  kleederen  van  het  meisje 
nog  geheel  had  opgetild.  Op  de  vraag  van  den  Presi*» 
dent,  waarom  h\j  van  de  blennorrhoe  niet  vroeger  melding 
had  gemaakt,  ssegt  hij  eerst,  dat  beschroomdheid  hea!i 
daarvan  had  afgehouden,  later  dat  hij  dezen  gt*ond  ak 
«ijn  plegtanker  had  bewaard. 

Maria  E.  verzekert  bij  eede  nimmer  bij  haar  weten 
QOitus  te  hebben  toegelaten,  haar  minnaar  zegt  nooit 
ïtïèt  haar  in  naauwere  aanraking  te  zijn  geweest  en  van 
hare  braafheid  overtuigd  te  wezen. 

De  Superarbitrant  Prof.  W.  maakt  hier  de  aanmerking, 
dat  het  hymen  bij  Maria  E.  afwezig  was,  dat  dit  eóhter 
door  éénen  coitus,  vooral  met  eenen  kleinen  penis,  niet 
gdbeel  verstoord  kon  worden,  waarop  Dr.  W«  antwoordt 
dAt  el",  gelijk  hij  ook  later  had  verklaard,  nog  eenige 
restes  van  het  hymen  bestonden. 

Béide  Superarbitranten  zijn  bet  eens,  dat  het  hymen 
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door  andere  handelingen  en  omstandigheden  dan  door 
den  bijslaap  kan  worden  verstoord,  maar  dat  ligchaams^ 
bewegingen  zulks,  volgens  het  gevoelen  der  meeste 
Schrijvers  niet  kunnen  doen. 

Prof.  W.  vindt  het  verder  vreemd,  dat  Maria  E.  na 
den  coitus  niets  zou  hebben  gevoeld,  geene  vlekken  zou 
hebben  bespeurd,  maar  geeft  toe,  dat  de  kleinheid  der 
genitalia  van  den  man,  de  staat  van  verdooving  waarin 
ze  zich  bevond,  hier  misschien  oorzaak  zijn  geweest. 

Op  de  vraag  of  Rudolf  S.  als  hij  eene  gonorrhae  had, 
ook  Maria  £.  niet  had  moeten  aansteken,  wordt  geant- 
woord, dat  dit  niet  noodzakelijk  was,  en  dat  wanneer 
S.  coitus  pleegde  met  het  meisje  zonder  haar  te  be- 
smetten, dit  alleen  bewijst,  dat  zij  voor  het  druiper- 
contagium  niet  vatbaar  was. 

De. beide  Heeren  Professoren  worden  thans  uitgenoo- 
digd  eene  superarbitrium  in  deze  zaak  af  te  geven. 

In  een  onderhoud  tusschen  de  genoemde  Hoogleeraren 
met  de  vroedvrouw  en  de  beide  Doctoren  komt  voor- 
eerst een  verschil  tusschen  Dr.  W.  en  de  vroedvrouw 
ter  sprake,  terwijl  de  eerste  beweert,  dat  de  nageboorte 
geheel  normaal  kwam  en  het  kind  met  een  hbofdge- 
zwel  geboren  werd,  terwijl  de  laatste  zoowel  het  een 
als  het  andere  ontkent.  Beiden  blijven  bij  de  vroegere 
bewering. 

In  het  gemeenschappelijk  berigt  der  beide  Artsen  staat 
dat  de  groote  fontanel  zeer  klein,  de  kleine  geheel  ge- 
sloten was,  in  het  berigt  van  Dr.  W.  was  daarentegen 
opgegeven,  dat  de  groote  fontanel  zeer  groot  was  en 
de  wandbeenderen  vier  lijn  van  elkander  afstonden. 
Het  eene  of  het  andere  is  onwaar;  Dr.  W.  houdt  vol, 
dat  hij    goed  heeft  waargenomen;  Dr.  M.  zegt,  dat  hij 
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het  teeken  als  van  weinig  belang  beschouwde  en  zich  de 
zaak  niet  meer  weet  te  herinneren. 

Op  de  vraag  aan  Dr.  M.  gedaan  of  hij  het  kind  voor 
te  Iaat  geboren  houdt,  antwoordt  hij :  het  toaê  volkomen 
voldragen^  du*  meer  dan  voldragen;  van  100,000  kin- 
deren ie  er  niet  één  zoo  krachtig  alê  dit. 

Prof.  Sch.  vindt  het  noodig  de  meening  van  Dr.  M. 
te  bestrijden,  alsof  de  stand  des  navels  onder  de  mid- 
dellijn des  ligchaams  een  teeken  van  overrijpheid  zou 
zijn,  terwijl  hij  ten  slotte  zegt  het  kind  voor  geheel 
voldragen  maar  niet  meer  te  houden,  en  het  verloop 
der  baring  volkomen  normaal  noemt. 

Op  de  vraag  van  den  Voorzitter  aan  de  Superarbi- 
tranten,  of  zij  hun  gevoelen  over  de  mogelijkheid  van 
partue  serotintM  in  dit  geval  wilden  uitbrengen,  houdt 
Prof.  W.  eene  zeer  langdradige  rede,  waarin  hij  aan- 
toont hoe  weinig  zekerheid  er  nog  ten  opzigte  der  zoo- 
genoemde  partus  serotini  bestaat.  Het  is  niet  onmogelijk, 
zegt  hij,  dat  zij  voorkomen  kunnen,  en  misschien  soms 
voorkomen,  maar  de  zaak  is  nog  geheel  onbewezen; 
het  is  dus  natuurlijk  ook  in  dit  geval  volstrekt  niet  te 
bewijzen,  dat  Maria  E.  te  laat  beviel,  ofschoon  de  mo^ 
gelijkheid  niet  te  ontkennen  is. 

Dat  er  op  deze  gronden  geene  veroordeeling  mogelijk 
was,  is  duidelijk;  Rudolf  S.  werd  vrijgesproken,  omdat 
het  niet  bewezen  was,  dat  hij  vader  was  van  het  kind, 
ofschoon  men  de  mogelijkheid  natuurlijk  niet  ontkende. 
In  hooger  beroep  evenwel  werd  hij  veroordeeld,  en  naar 
ons  voorkomt  met  het  volste  regt,  wegens  verregaand 
vergrijp  tegen  de  zedelijkheid,  en  met  gevangenis  van 
eenige  maanden  gestraft. 

Dat  Rudolf  S.  zich  zedelijk  aan  de  misdaad  van  ver- 
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krachting  had  schuldig  gemaakt,  is  wel  buiten  twijfel, 
maar  even  zoo  geloof  ik  het  buiten  twijfel,  dat  hij  zich 
werkelijk  daar  niet  aan  schuldig  maakte.  Uit  alles,  wat 
in  den  loop  der  debatten  is  ter  sprake  gekomen,  is 
volstrekt  niets  af  te  leiden,  wat  zou  kunnen  bewijzen, 
dat  conceptie  op  den  1  Iden  Julij  plaats  had,  integendeel 
pleit  alles  er  voor  om  aan  te  nemen',  dat  Maria  E.  vijf 
weken  later  zwanger  is  geworden,  en  komt  ons  hare 
plegtige  verzekering  van  de  niet  mogelijkheid  daarvan 
als  ten  eenenmale  onbewezen  voor. 

Van  aanmerkingen  op  het  geval  zelve,  op  de  wijze 
waarop  het  behandeld  is  geworden,  op  de  onnaauw- 
keurigheden,  onwaarheden  en  tegenstrijdigheden  daarin 
voorkomende,  zullen  wij  ons  liever  onthouden. 

V.  G. 
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